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ähnlicher Studien z'tvcifellos wichtigsten, chemischen Theil der Aufgabe musste ich leider fast' unbe¬ 
rührt lassen. 

Denjenigen Chifurgen und Aerzten, welche der Meinung sind, man konnte mit einer Entdeckung, 
die Einem etwa vom Himmel fallt, den Vorhang von dem Bilde herabreissen. welcher das Wesen der 
miasmatischen und oontagiösen Krankheiten in völliger Klarheit darstellt, kann ich gar nichts bieten; 
man springt nur auf dem Gebiet deqenigen Wissenschaften zuweilen mit einem Satz in das Centrum der 
absoluten Wahrheit, die einer mathematischen Behandlung zugänglich sind, und auch da nicht allzu oft. 
Wo wir nur auf sinnliche Wahrnehinungen und Analogieschlüsse angewiesen sind, können wir nur durch 
viele Tausende von Beobachtungen, von denen oft eine unmerklich zur andern führt, zum Ziele gelangen 
und das gelungenste Resultat, was heute erreicht wird, ist doch nur das Resultat der zur Zeit ange¬ 
wandten und anwendbaren Untersuchungsmethoden; was heute mit den vollkommensten Methoden als 
vollkommen richtige Beobachtung (man nennt es ger 11a 1 j) von allen Faohgenossen anerkannt ist, 

müssen wir vielleicht morgen schon mit Hülfe einer neuen Methode als unrichtig, oder mindestens als 
nur beschränkt richtig bekennen. Ich habe nun bald zwei Decennien auf dem Gebiete der Mikroskopie 
mit erlebt und weiss genugsam, wie liinMlig auf diesem Felde auch das Beste der Besten ist. Es ist 
eine Thorheit sich dai-über zu gramen; es ist albern, daniber zu spötteln. Freuen wollen wir uns, dass 
die Zeit so rasch arbeitet! Freuen wollen wir uns, dass immer Besseres geschaffen wird, dass wir der 
Wahrheit immer naher koninien! 


Da ich die von einigen Botanikern bisher aufgestcllten Meinungen über die Bactenen nicht 
ganz theilen kann, so muss ich ihren Widerspnich wünschen, und ich werde es sclion dankbar aner¬ 
kennen, wenn sie die Methode meiner Untersuchungen für sachgemäss genug halten, um dem Inhalt 
meiner Arbeit ernsthaft zu widersprechen; die Chemie habe ich kaum berührt; die Aerzte werden das 
dicke Buch mit einem gewissen Recht als ein für die ärztliche Kunst resultatloses bei Seite legen und 
viele practische Chirurgen werden m dieser wie in vielen anderen meiner Arbeiten an mir immer noch 
den zunftgemässen Heiligenschein in Form eines Baibierbeckens vermissen. Ich muss zugeben, dass 
ich ein etwas sonderbares Buch auf den Markt bringe; es fängt mit einem ziemlich unbekannten Ge¬ 
biet der Botanik au. welches von manchen Autoren sogar der Zoologie zugerechnct wird, und endigt 
mit empirischer Chinirgie; und doch hängt, meine ich, jeder Abschnitt eng mit dem andern zu¬ 
sammen. 

So lange ich Chirurgie treibe, liabe ich mich stets mit ganzer Kraft bemüht, die örtlichen und 
allgemeinen Processe, welche durch Verletzungen eintreten, mit allen mir zugänglichen Hulfsmltteln der 
Forschung zu stiidiren,, und doch bleibt mir so Vieles, ja oft das Wesentlichste dabei unklar. Da bin 
ich nun hier oft auf scheinbar sehr weit abliegende Pfade gekommen, die aber doch alle continnirlich 
mit dem Ausgangspunkt meiner Wanderung zusammen hangen. Alle Forschungen nach den Quellen 
und Gesetzen des Werdens lebendiger Processe. sie mögen von der Beobachtung regelmässiger oder 
unregelmässiger, gestörter Vorgänge ausgehen, führen eben immer aus dem engeren Kreise, einer 
aus practischen Gründen geflissentlich umgrenzten Disciplin heraus ins weite Gebiet der Naturwissen¬ 
schaften hinein. Ob ich recht gethaii. aus meinem chirurgischen Kreise aut das Gebiet der Botanik 
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meinen Krankenlianaes contmuiriicli bildet, und aus einer Alge, die ich vorläufig „Siplionomyxa“ ge¬ 
nannt habe, besteht; in ihr erkannte ich zuerst aus eigener Beobachtung den vollständigen Entwick¬ 
lungsgang derjenigen Algen, zu welchen aucli Coccobacteria gehört 

Die Zeichnungen nach meinen am Mikroskop gemachten Skizzen flihrte ich im August 1872 
in Carlsbad aus, wo ich auch die ersten beiden Abschnitte niederschrieb. Die neueste Arbeit Cohn’s 
Uber Bacterien (im zweiten Heft seiner Beiträge zur Biologie der Pflanzen) erhielt ich durch die Gute 
des liebenswürdigen Verfassers im October 1872 in Wien, als ich eben von der Feriem-eise zurlickge- 
kehrt war. Ich konnte sie fUr die bereits abgeschlossenen ersten Abschnitte nur wenig mehr ver- 
werthen, doch hier und da in meiil Manusenpt. das ich bis Ende Januar 1873 vollendete und dessen 
Dnick schon im December 1872 begonnen hatte, einiges Bezügliche einschalten. Von besonderem 
Interesse war es mir, bei Cohn (pag. 145) auch Andeutungen darilber vorziifiiiden, dass die dunkel 
contonrirten KUgelchen, die man unter gewissen Verhältnissen in den Bacterien findet, wahrscheinlich 
als Dauersporen aufzufassen sind. — eme Vorstellung, die bei mir schliesslich erst durch die Studien 
an Siphonomyxa zur Gewissheit wurde*). — 

Es durfte sich Mancher verwundern, dass ich die Resultate meiner Untersuchungen in den beiden 
letzten Auflagen meiner „Vorlesungen nber allgemeine chirurgische l'athologie und llierapie- nicht 
schon verwendet habe. Doch ist dies mit Vorbedacht geschehen: ich habe es ancli mit anderen eigenen 
Arbeiten so gehalten. Das in diesem Werk verarbeitete Beobachtiingsmaterial ist nacli vielen Seiten 
hin ein so gi-osscs. dass ich Uber die Resultate mancher Ilntersiichungsrcihen erst selbst bei der Zu¬ 
sammenfassung behufs der Darstellung ins Klare gekommen hip. Von einer solchen ersten Läuterung 
des ausgegrabenen Metalles fUr die Specialcollegen bis zur Prägung desselben in eine zum allge¬ 
meinen Verkehr brauchbaren MUnzsorte ist immer noch viel Arbeit zu thiin. Bevor der Werth des 
Materials nicht von Kennern festgestellt ist, sollte man es nicht prägen, nicht in Cours setzen; es 
schadet dem Credit der Gelchrtcn-Banken. auf welche die Aerzte und Stiidircnden docli vorwiegend 
angewiesen sind. 

Nur mühsam konnte ich die grosse Menge des Jahre lang angehänften. Materials beherrschen, 
und jetzt nach Abschluss dieser Arbeit, kann ich nicht behaupten, dass mir der Inhalt derselben jeder 
Zeit vollständig im Gedächtniss gegenwärtig wäre. Es ist begreiflich, dass bei einer Arbeit, bei welcher 
die verschiedensten Gedankenbewegungen sich bald hier, bald dort durchkreuzten, und die zu so ver¬ 
schiedenen Zeiten stückweise gcsciiricben. thciiweise wieder vernichtet, dann wieder neu gesclinehCM. 
oft zum zweiten Mal wieder vernichtet wurde, die Uebersicht über das Ganze iinendlicli scliwer wird: 
hoffentlich sind keine Widersprüche stehen geblieben. Der Kenner wird bald die Stellen finden, wo 
ich den Pfad verloren und meinen ei-mudeten Händen die Zügel entfielen. 

Ich lioffe die Beobachtuiigsrcsiiltate von den daran geknllptteu Reflexionen so getrennt zu haben, 
dass der Leser nicht dariiber in Zweifel gcrath. wohin das Eine und das Andere gehört: nur bitte ich 
daraus, dass ich warm für diese oder jene Hypothese emtrete. nicht schliessen zu wollen, dass ich sie 

») Von den vielen Arbeiten, welche im I,anf diese» Jahres über Bacterien erschienen sind, so wie von manchen kiini- 
Rclien Beobachtungen konnte ich bei dem langsamen Portschritt des Dnickos läiniges da nnd dort in d,oa stückweise znra Druck 
versandte Manuscript einschalten. Dass die beiden so bedeutenden Arbeiten von Oohnhoini und Sainnel über läntsiindung 
in wosontlichon Theilen mit meinen in Abschnitt V. dargelegten Anschaunngon tiberoinstimmen. war mir sehr erfrenlioli. 











ftlr die einzig richtige oder gar einzig mögliche halte. Ich vermag eben nur dann Andere für meinen 
Gegenstand zu erwärmen, wenn ich selbst warm dafllr empfinde und meine Phantasie dafllr errege j das 
bleibt mellt ohne Kinfluss auf die Darstellung, die immer nur so lange eine sogenannte objective sein 
kann, als sic nichts anderes als eine lleschreibung des sinnlich Wahrgenommenen ist. 

Es ist mein lebhafter Wunsch, dass meine üntersuchungen recht viele Anhaltspunkte ftlr neue 
Untersuchungen auf dem so wichtigen Gebiete der accidentellen Wundkrankheiten geben mögen. Ich 
bitte jedoch gleich im Voraus um Entschuldigung, wenn ich vorläufig keine Veranlassung nehme, auf 
alle etwaigen EinwUrfe etwas zu envidern und ersuche, dies nicht einfach als Zustimmung anzusehen. 
Ich habe selbst so viele Phasen in Betreff der Deutung des Beobachteten und der darauf gebauten 
Hypothesen durchgemacht, dass mich ein grosser Tlieil der Entgegnungen nicht Überraschen kann. 
Nachdem mm der Wilrfel geworfen ist, und ich mir Uber das ganze berührte Gebiet einen vorläufigen 
Abschluss gemacht liabe, ist das Interesse am Detail begreiflicherweise stark abgeschwächt; das ganze 
Gebiet in seinem Ziisainmenhangc noch einmal zu bearbeiten, dazu werde ich mich nicht mehr ent- 
schliessen; ich habe von dieser Arbeit zu sehr das Bewusstsein ziirllckbehalten. dass icli etwas sciiaffcn 
wollte, wozu meine Kräfte nicht ausreichteii. 

Wien, im Docember 1873. 


Th. IHllroth. 
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Uebersicht der verschiedenen Vegetationsformen 


Coccobacteria septica. 




























Bewegungen, wie Entwicklung von Gasblasen Statt haben, Alles was die Bildung der Coccoglia 
begünstigt, befördert im Allgemeinen auch die Bildung des Streptococcos. In vollständig gefüllten 
geschlossenen Gläsern bilden sich nur kleine kurae Ketten; die eben gebildeten fallen bald aus¬ 
einander, so wie der die einzelnen Coccos verbindende Kitt bei Sauerstoffmangel locker wird. 

Die Grösse des Coccos variirt in diesen Ketten ebenso wie bei den freien Formen desselben; 
man kann auch hier die gleichen 3 Grössen unterscheiden, wie früher; Fig. 8, 9, 12 auf Taf. I. 
Es scheint bei manchen Autoren die Ansicht zu herrschen, als wenn diese Ketten nur durch Sprösslinge 
der Endglieder wachsen; dies ist nicht der Fall, jedes Kügelchen der Kette kann sich in der Längs¬ 
achse der Kette verlängern und dann quer theilen; so wachsen diese Ketten sehr rasch von jedem 
Glied aus. Es ist schwer dies bei den Micrococcosketten zu verfolgen, besser gelingt es beim Meso- 
coccos (Fig. 9) am besten beim Megacoccos (Fig. 12). Bei letzterem zeigen .die meisten Glieder 
Bisquitform, ein Zeichen, dass sie alle in Theilung begriffen sind. Theilungeii der Streptococcos in 










scharf begrenzt und wegen ihrer Dicke undurchsichtiger, als die dünne Gliacoccosdecke, in welcher sie 
liegen. Behufs Untersuchung mit starken Vergrossernngen nimmt man ein Deckglas von oben zwischen 
die Branchen einer anatomischen Pincette, hält die untere Fläche desselben auf die Ohei-fiäche dev erwähn¬ 
ten Haut; es bleibt ein StUck davon am Deckglas kleben, welches man dann auf ein Ohjectglas bringt. 
Jetzt spült man das Object mit Strömen von Wasser aus, die man mit Fliesspapier unter dem Deckglas 
herüber und hinüber zieht, bis die Gontoureii der fraglichen Figuren möglichst frei werden. 

Durch solche oft wiederholte Untersuchnngeii kommt man zur Ueherzeugung. dass es sich hier 
nicht um zufällige Klumpen oder Gerinsclhildnngen. sondern um wachsende, zusammenhängende Pflanzen¬ 
formen handelt. Ist man hierüber im Klaren, so kann man nun auch mit einem Glasstab sich einzelne 
Partikelchen heraushehen, sic abspülen und dann mit starken und stärksten \ ergrosserungen an das 
Studium ihres Baues gehen. Hierbei sieht man zunächst, dass die fraglichen Kugeln und Cylmder alle 
voller Micrococcos sind, ganz aus ihnen bestehen; ferner überzeugt man sich bald, dass ein zu starker 
Dnick des Deckglases (man mag ihn'mittelst der Nadel veranlassen oder allmähg durch langsames 
Aussaugeii der Flüssigkeit mittelst Fliesspapier) dazu führt, dass die l' ormen undeutlicher werden, end¬ 
lich ganz zu zei-fliessen drohen; dies wh-d indess oft dadurch verhindert, dass der Micrococcos dieser 
Klumpen durch eine besonders zähe Glia zusammengehalten wird. Gewöhnlich sieht man vorwiegend 
Monococcos darin, doch findet sich an der Peripherie nicht selten viel Diplococcos oder Microhacteria 
(Schwännsporen von Coccohactcria? Vibrionen) in lebhaftester Bewegung. Die Peripherie der fraglichen 
Körper zeigt sich zuweilen auch bei stärksten Vergrosseniiigen ziemlich scharf umgrenzt (Fig. 20 a. b. c. 
Taf. III), obne dass man im Stande wäre, eine Membram zu sehen; in den meisten Fällen aber sieht man 
an der Peripherie bewegliche Körperchen, die sich zu bemühen scheinen, sich aus der Glia heiTorziiarhei- 
ten und sich dann losreissen (Fig. 20 d. e. f.). Alle diese Beobachtungen scheinen kaum einer anderen 
Deutung fähig, als dass es sich hier um bestimmt geformte, in geordneten Colonicn sich entwickelnde und 
sich vorschiebende Formen von Gliacoccos handelt; wir hätten somit diese ganze Schilderung schon nnscreni 
ersten Abschnitt anfUgeii können. Indess eine freilich nicht allzuhanfig sich darbietende Beobachtung 
reizte bald mein Interesse an diesen Formen aufs Neue; ich sah nämlich die cnvKliiiten Kugeln zuweilen 
plötzlich an einer Seite aufspringen und eine colossale Masse von Micrococcos nach und nach aiistreteii. 
Während dies vor meinen Augen vor sich ging, nabiii der kuglige Klumpen allmälig eine unregelmässi¬ 
gere Gestalt an. zog sich zusammen, liess Falten erkennen (Fig. 20. g. h. i. Taf. III). Dies steigert die 
Wahrscheinlichkeit, dass diese Kugelklumpcn von einer Membram, oder wenigsten von einer verdichteten 
Gliaschicht umgehen sind; diese Membram müsste aber enorm dünn sein, denn zwei der eiwälmten 
kugligen Klumpen berühren sich schwimmend hei ihrer Begegnung unmittelbar. Man kommt über 
diese Wahrscheinlichkeitsmembram nicht hinaus, wemi mau nicht das Glück hat, anderen freilich sel¬ 
teneren Formen der gleichen Bildung zu begegnen, die jeden Zweifel heben. 

In lüiidtleischwasBor, Kanincheiifieischwassev und Kalbt! eischwasscr, das ich theils ohne Zusatz, 
theils mit Zusatz von Rohrzuc^ker in Schaalen, Uhrgläsern, in Tropfen auf Objectgläsern im feuchten 
Raum angesetzt hatte, begegneten mir zuweilen die erwähnten Formen, doch relativ klein und meist 
mit deutlicher Membran umhüllt (Fig. 21, Taf. III.). Diese glashelle Hülle, zuweilen nur dadurch 
erkennbar, dass der umgebende freie Coccos nicht mit dem Inhalt der Coccoscolonien coniiuirte, war 
oft von einer nicht mehr messbaren Feinheit, zuweilen (Rindfleischwasser mit Rohrzucker in ein Uhr¬ 
glas angesetzt) ganz ausserordentlich dick (Fig. 21 u. 22, Taf. III.). Einmal (in der gleichen Flüssig¬ 
keit) war auch ein Theil des freien Coccos je von einer dicken SchleimhUlle umkleidet und da sich 
zwischen diese Hüllen der umgehende freie Micrococcos gelagert hatte (Fig. 22), so überhoh mich diese 
Beobachtung nun auch zugleich jeden Zweifels, dass die Glia von jedem einzelnen Coccos producirt wird. 

Da wir es hier also jetzt zweifellos mit Coccos zu thun haben, der in einer Hülle, einem Schlauch 
(äax6s) steckt, so habe ich tUr diese Vegetationsform des Coccos den Namen Ascococeos gewählt. 
Man kann nun darüber zweifelhaft sein, ob der Coccos in den Schläuchen entsteht, oder aber die ein¬ 
zelnen Klumpen secundär von einer aussen zu einer Membran <mndensirten Glia umhüllt werden. Ohne 






habe. Fig. 18a, a sind dieKöi-perchen, welche diese Haut allein bildeten; es ist ein kleiner Ascococcos; 
hat er seinen Inhalt entleert, sei es dass derselbe als zusammenhängende Oallertkugel oder in Form 
isolirter Micrococcos ausgeti'eten ist (Fig. 18d), so erscheinen seine Hülsen wie in Fig. 18e,e. Au die¬ 
sem kleinem Ascococcos habe ich ganz deutliche amoeboide Formveränderungen gesehen (Fig. 
18b.). Fiiiige Male zeis'ten sie aucli sehr lange Fortsätze (Fig. 18c,) theiis nur nach einer Seite, theils 
nach zwei Seiten; auch schien es zuweilen als gehe der Faden durch die granulirten Kugeln durch; 
von zufälligen Verklebungen mit Bacterieii liessen sich diese Bildungen wohl unterscheiden. Ich 
müchte in Betreff dieses kleinen Ascococcos am wenigsten darauf bestehen, dass er 
zu Coccobacteria gehört, und uberlasse es gern den Botanikem, diese Beobachtungen an geho- 
ligem Orte unterzubringen; meine Vcrmuthuiigen daiHber haben wegen zu geringer Ausdehnung meiner 
Keimtnisse auf dem Ofebiet der sogenannten Intusorieii zu wenig Werth, als dass ich den Leser damit 
behelligen möchte. 

Selten gelingt es. solche durch zufällige \erlialtnisse entstandene \cgetationsformen unserer 
Pflanzengattung beliebig wieder zu erzielen. Ich habe nachher noch oft wieder HydrocelenflUssig- 
keit angesetzt, doch diesen kleinen Ascococcos entweder gar nicht oder nur spärlich wiedergefunden. 
Ebenso wenig kann ich eine genaue \orschrift angeben, nach welcher man die schiinen Ascococco»- 
formen, wie ich sie in Fig. 21—26, Tat III' abgebildet habe, erzwingen könnte. Manchmal sind 
sie da. dann wieder unter ganz gleichen Verhältnissen mcht: lemperatiir. Jahreszeiten haben keinen 
entsclicidenden Einfluss auf ihre Entstehung. (Auf ihren muthmaasslicheii Zusammenhang mit Bacterieii 
komme ich bei Ziisainineiifassung der ganzen Entwicklung von Coccobacteria am Ende dieses Ab¬ 
schnittes.) — Ein kaltes Infus von Kaninchenfleiscli mit Aqua destillata (etwa einen Schenkel von 
einem eben getodteten Ihiere mit zwei bis drei l assenkopfen voll Wasser ln einer flachen Porcellan- 
schaale so tlbergosseii, dass der Schenkel gerade bedeckt ist) offenstehend erzeugt diese Formen noch 
relativ am häufigsten; doch muss man bei Sommerteuiperatur schon nach 18 und 24 Stünden unter¬ 
suchen; hat sich erst eine zu dicke, milchige, gelblich-giüiiliche Haut gebildet, dann ist der Ascococcos 
schon schwerer zu finden, hat meist seinen Coccos schon entleert und die Hulseii sind aufgelöst oder 
zu Boden gefallen. — Dass zur Entwickelung dieser lormeii die betrefliiiideii (rcfitssc unangermirt 
stehen bleiben müssen, brauche ich wohl kaum zu erwähnen. 

Was wird aus .dem aus den \. au „cst eilte i AIicio ot o ? Diese Frage wird sicli in der 
Folge noch oft wiederholen; verschieben wir den Versuch ihrer Beantwortung aut später. 


Bacteria, Glia- und Petalobacteria, Streptobacteria. 

Vibrio lineola. Bacillus, Leptothrix. Rabenhorst. — Farblose Paialleltormen mancher Specics von Oscillaria und 
Lyngbya. Kützing. 

Tat IT. 

Es scheint nur zweckmässig, die ursprüngliche Bedeutung des Wortes ßdxrgov, baciiliis, Stab, 
ßaxrrjifia, ßaxrri(>u>v, ßaxrriiiiStov, bacillus, Stäbchen, nur für solche Elemente unserer Alge anziiwendeii, 
die wirklich eine Stäbchenfonn haben. Das Wort „Kugelbacterien“ ist, wenn es nur Kugel bedeuten 
soll, — mögen mir die Autoren verzeihen, die ihn zu brauchen lieben, — eben doch ein sprachlicher 
Nonsens; er kann für pflanzliche Gebilde gebraucht werden, die aus Stäbchen und Kügelchen zusammen¬ 
gesetzt sind und in diesem Sinne werden wir ihn später zur Bezeichnung der Algengattung verwen¬ 
den, von welcher meiner Anschauung nach alle bisher bescliriebenen und noch zu beschreibenden Ele¬ 
mente isolu-t vegetirende Stücke sind („Coccobacteria septica“). „Leptothrix“ von Iotct's, dünn 
und üp/?, Haar, mag für die feinsten Formen langer Bacterien gelten, die entweder wirklich keine Gliede- 
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Secundär entstellen liaoli und nach immer kleinere Bacterien dadurch, dass die Querfurchung der 
Streckung immer schneller folgt; so werden die sich auslosenden Stücke immer kürzer, his endlich 
fast nnr noch Microhacterien vorhanden sind’, welche sich in der Fiüssigkeit, in welcher sie enistandeii 
sind, nicht mehr zu grüsseren Bacterien ausdehnen. — Dass auch isolirte in einer Flüssigkeit bereits 
heiindliehe Coccos, die nicht eben aus Dauerzelien hervorgegangen sind, sondern durch Ahschnüriiiig 
von anderen vegetirenden Coccos entstanden, sich zu Bacterien entwickein kliiincn, kann ich nicht in 
Abrede stelien; Beweise dafür sind schwer zu gehen, da wir für die auch in grosser Menge vorhandenen 
Dauerzelien doch nnr das Kcnnzeichcii des dunkleren Coiitoiirs hahen, und dies diircli Blithiiiig der 
Dauerzelle, wie wir spater sehen werden, auch noch verschwinden kann. — Biider wie beiFig. 27e, 28 b, 
29 c regen den Gedanken an, oh nicht auch LKiigsthciliiiigeii der Bacterien vorkoniiiien; ich halie diese 
Frage auch bei Coccos (pag. 8) erhoben und auf die Verschiebiiiigcn nufinerksam geniaclit. welche hei 
den Diirchfurchungen dieser Gebilde Vorkommen. Es sind mir nie Bilder begegnet, welche die Aiiiiahme 
einer Lüngstheilung von Bacterien zuliessen; wahi-scheinlich ist eine reihenweise Anordnung des Glia- 
coccos, aus welchem die Bacterien entstehen, die Ursache für die hezeichneten Bcihcn von parallel- 
gelagerten l'etalobacterien. 

Streptobacteria. Bacterienketten. — Wie sieh die Baetcrienkcttcii (Fig. 31—34 Taf. IV) 
bilden, ergiebt sieh schon aus dem Vorhergehenden. Die einzelnen Bacterien strecken sich in die 
Länge, und diese Stücke werden qner durchgefureht Diese Durehfiirchung ist an den langen Ketten der 
Megabacterien oft keine vollständige (Fig. 34); es scheint darin ein wesentliches Bedingniss für die 
Bildung sehr langer Ketten zu beruhen, denn die rasche vollstilndige Dnrchfiirchrnng selieint hier 
schneller znm Zerfall der Ketten zu führen wie bei Streptoeoecos. Dies ergiebt sieh thcils ans der 
genauen Betraehtiing der Megabacterienketten selbst, theils aus dem Umstand, dass die längsten derselben 
ohne Contact mit der Luft (ini Ilerzbcutelserum mchtsecirter Leichen) entstehen, wobei sieh keine oder 
nur eine enoi-m dünne Hülle bildet; deshalb fallen wahrscheinlieli die Kettenglieder nach vollständiger 
Durchfurchung so leicht auseinander. Ihr eventuelles Ziisammenblcihen und damit die Ausbildung so 
langer Formen wie in Fig. 34, beruht wohl nicht so sehr auf der Zähigkeit und Derbheit der Hülle, 
sondern darauf, dass das Längswachsthum sehr rasch, die Durehfiirchung sehr langsam von sieh geht. 
Die Bildung und weiteren Sühicksalc der feinsten Streptobacteria (Fig. 31) liegt meist ansserhnlb der 
Grenzen dessen, was wir mit stärksten Vergrlissemngen beobachten kiinnen. Ob diese feinen Fäden 
(Desmobaetcria Cohn, von Seafiog Faden, Band) wirklich so oft ungegliedert sind, wie es scheint, 
muss ich dahin gestellt sein lassen; ich möchte ans gewissen ziemlich häufig vorkomnienden Kirickun- 
gen der einzelnen Fädchen schliessen, dass auch dieses scheinbar hnniogcne „Leptothrix“ doch 
eine feinste Sti-eptobacteria ist. Deutlich ist die Gliederung immer am Meso- und Megabacteria im 
Fleischwasser zu erkennen; die Glieder sind hier von sehr verschiedener Länge, sic gehen bei 
Mesobacteria (Fig. 32) herunter bis zu den Längsdurchmessern des grossen Diploeoccos, so dass 
Ketten sich vorfinden, bei denen man in grosse Verlegenheit geräth, ob man sie .Streptobacteria oder 
Streptoeoecos heissen soll (Fig. 32 a und 33 a). Mit der zunehmenden Verkürzung bekommen die ein¬ 
zelnen Glieder dann auch abgerundete Enden, während die seharfkantigen Enden vorwiegend den 
langen Gliedern der Streptobacteria (Fig. 33 u. ,34) zukommen. - Mit der Entwiekliing so massen¬ 
hafter Glia, dass die ganze Flüssigkeit dickschleimig wird, scheint sieh die Existenz der Bnetericn- 
ketten nicht lange zu vertragen; bei der Essiggährung des Bieres, in stark zuckerhaltigem Fleiseh- 
wasser, und in stark znckerhaltigem Milchwasser, wo sieh Streptoeoecos massenhaft entwickelt, ist mir 
Streptobacteria nicht begegnet. 

Die Lagerung der Bacterienketten ist bei Microbacteria oft lockig, wellig (Fig. 31) und bei 
. Mesobacteria zuweilen eine stark bogenförmige, bei Megabacteria meist gestreckt, hie und da ge¬ 
knickt. — 

Was die Bewegungen der Bacterien und Bacterienketten hetrifft, so scheint mir dar¬ 
auf Alies vortrctflich zu passen, was Cohn als die den Oscillarien oigenthUmlichc Art der Flexilitäts- 




selbe ab, wird langsamer, um bei 60" C. ganz aufznhoren. Es stimmt dies mit den Angaben Cohn’s 
überein, wonach die Oscillarien des Carlsbader Sprudels auch nur bis zu dieser Temperaturhöhe vegetiren. 

Ich halo diese Versuche so gemacht, dass ich ein Eeagensglas mit bacterienhaltiger Flüssigkeit füllte, und dies in 
ein Wasser tauchte, das ich allmählig erwürmte; die Kugel dos Thermometers tauchte ich in die oberste Schiebt der Bacterien- 
flUssigkeit, der ich die Probe zu deu Untersuchungen entnahm. 

Bacterien, deren Beweg-ungen durch Erwärmung auf 60" aufgehoben waren, wobei man keine 
Veränderung an Ihnen bemerken konnte, bewegten sich, iin gleichen Reagensglas allmählig bis zur 
Zimmer-Temperatur abkUhlend. auch nach 0 Stunden nicht mehr; am anderen Inge freilich fanden 
sich wieder grosse lebhafte bewegliche Bacterien in der Flüssigkeit vor; doch wage ich nichts darüber 
zu sagen, ob dies neugeblldetc Elemente waren, oder ob sich die beweglichen Bacterien vom Tage 
vorher nur in einer besonders langen Wärmestarre befunden haben. 

Zu wiederholten Malen hat mich die 'Vorstellung heherrscht. die Bewegungen der Bacterien 
müssten durch eine Wimper bedingt oder wenigstens beeinflusst sein; giebt man sich dem Studium 
dieser Bewegungen recht intensiv hin, und vergleicht sie mit den Wimperbewegnngen anderer Zellen 
und mit den Bewegungen deutlich bewimperter Schwärmsporen. so wird man von der absoluten Iden¬ 
tität derselben völlig überzeugt. Karsten hat zweifellos bewimperte Spirillien gesehen und auch 
Cohn beschreibt solche in seiner neuesten Bactcrienarheit. Es würde zft weit führen, wenn ich hier 
Alles beschreiben wollte, was ich angestcllt habe, um die fraglichen IViinper sichtbar zu nmchen; ich 
erwähne nur, dass ich folgende Färbungsmittel angewandt, sie theils zu den fertigen Bacterien, theils 
zu gekochtem Fleischwasser zugesetzt habe, m welchem leli die Bacterien eiitstehen sah: concentrirte 
Decoete von Safran, Wallnussschalen, Zwiebeln, Färberröthe, Campecheholz; Lösungen von verschie¬ 
denen Anilinfarben. Oannin, Indigo, Goldchlond, Höllenstein, Osiniiimsaure, Jod, l'icrinsänre, Berliner¬ 
blau. Wenngleich viele der angewandten Substanzen die Bacterien fiirbteii. so wurde doch me eine 
Wimper sichtbar; wenn trotzdem Jemand eine Methode filnde. eine Wimper an den Bacterien zu sehen, 
so würde ich mich nicht darüber wundern; bis dahin bleibt uns nichts übrig als anzunchnien. sie haben 
keine Wimpeni. Ich möchte glauben, die ganze Bacterie sei als Wimper zu betrachten; eine W’imper 
ist am Ende doch auch aus cm Stück contractiles Protoplasma (ein kleinstes Stückchen Muskel}. Die 
Botaniker legen aus Gründen der Systematik grossen Werth auf die Untei-scheidiing von hewimpcrteii 
und unbewimperten Sporen; ini Wesentlichen kann aber doch für die Vegetation der betreffenden Vlgeii 
nicht viel darauf ankonimcn. ob die Sporen mit oder ohne Wini]icr sehwärmen; dass sic in der Flüs¬ 
sigkeit schwärmen und sich anderswo ansiedeln können, nicht gezwungen sind in ilxrcn Schläuchen 
oder Gliahüllen zu bleiben, durch welche sie die zu ihrer Entwicklung nöthigen Nähretoffe nicht ein- 
nehnien können, das bleibt doch das wichtigste. Es ist bekannt, dass Wimpern mit ihrem Saum von 
der Zelle abgelost, sich noch selbständig bewegen! ihre Bewegung ist also nicht direct von der ganzen 
Protoplasinaiiiasse der Zelle abhängig, sondern die Eothwendigkcit ihrer Bewegiingno liegt in ilmen 
selbst. VRele Spermatozoen (deren Entwicklung sehr an diejenige der Bacterien erinnert) haben For¬ 
men, welche theils den isolirten Bacterien, theils den Microbaetericnketten (z. B. der Spermatozoen der 
Schnecken) .äusserst ähnlich sind: diese bewegen sich auch, ohne an der S)iitzc der Fäde» so viel 
man weiss, baarfoiimgc Wini))ern zu tragen; durch Analogie kann man die blothweiidigkeit. dass die 
Bacterien Wim])crii tragen, also auch nicht beweisen: sie müssen also bis auf Weiteres wimperlos 
bleiben. 

Metamorphosen der Bacterien. (Taf. IV Fig.35-41.) 

Die Bacterien und Bactericnketten sind manmchfaltigerer Metamorphosen fähig als der Coccos. 

Die völlige Absperrung der Luft von filtrirtemFleischwasser hemmt die Entwicklung von 
Bacterien ebensowenig wie die des Coccos, doch geht diese Entwicklung nicht über die Bildung relativ 
spärlicher, wenn auch zuweilen beweglicher kleiner und mittelgrosser Formen von Mono-, Diplo- und 
Streptobacteria hinaus, wobei sich in dem völlig erfüllten Glase einige Luftblasen entwickeln und die 
Flüssigkeit sich trübt; dann werden die Bacterien ganz blass und gehen einer Auflösung entgegen; so 







dass icli eine Zeit lang der Ansicht war, die Streptococcos entwickelten sich nur in llactcricn; diese 
Ansicht ist falsch, ich verweise in dieser Beziehung auf das ilher die Kntwicklung der Cocc.osketteii 
Gesagte, die zweifellos als selbstständige Bildungen vorkoinineii. Wir hahen iiidess in den niitgctheil- 
ten Beobachtungen sehr deutliche Fingerzeige über den Zusammenhang von Coccos und Bactoria. — 
Der auf diese Weise in den Bacterien entstehende blasse Coccos vennchri sich zuwcihm gleich mich 
seiner Entstehung; dadurch werden die ursprünglichen schmalen Bacterienkörper dicker und dicker 
(Fig. 36b. c. Taf. IV) und nähern sich so immer mehr den cvlindrischcn und ])alnielloiden l'unuen des 
Ascococcos. Wir kommen so zu dem Schluss, dass sowohl Coccos als Bacteria Jlicrococcos 
in sich bilden (vergl. Fig. 23 Taf. III) und dadurch zum Ascococcos iijid palmclloiden 
Gliacoccos werden kann. 

Eine dritte Veräiidening in dem Köi-per der Bacterien ist das Auftreten dunkel coiitourirter 
fettglänzender Tropfen, wie solche sich ja auch in den Mykelien von Pilzen und in Algcnfitden 
oft genug finden; man nimmt meist an, dass die betreffenden Pflanzentbeile damit ibreiii Untergang 
entgegengehen; das Plasma pflegt daneben vei-scbwuiiden zu sein, die erwkbntcn Tröpfeben und Kügel¬ 
chen liegen in den meist leeren, oft ziisamniengefallenen Hülsen. — Am deutlichsten wird diese Jleta- 
niorphose bei Jlesobacterien sichtbar (Fig. 37 Taf. IV), zumal in faulendem Blutscriim, Aufgüssen fau¬ 
lender bluthaltiger Gewebe, ganz besondere wenn diese Flüssigkeiten in ein Glas mit etwas Luft oder 
auch unter Gel eingesperrt werden; auch entivickeln sie sich im Lauf von 8—10 Tagen im rohen 
Fleisch, welches man'in Oel oder Talg luftdicht eingeschlossen hat. — Es bildet sich bei der ci-sten 
Bekanntsebaft mit diesen Bildungen leicht die Vorstellung aus, dass man es hier mit feinsten Sporen zu 
thun habe, die einen fadeiifüiniigeii Kenn getrieben haben: ich selbst habe diesen Gedanken liimrc ver¬ 
folgt; in der That findet man auch zuweilen solche nagelartig aussehenden Bacterien (Ilelobaetcria 
■von ^los Nagel, Pflock) in continuirlichem Zusammenhang (Fig. 37b. b. Taf. 11") und oft sind die 
leeren Hülsen der so metamorphosirten Bacterien so blass, dass man sie ohne Jodzusatz gar nicht sieht 
und nur die glänzenden Köpfe der Nägel vor sich zu haben glaubt, die man dann als abfallende Sporen 
deuten könnte etc. Nachdem ich aber die gleichen Bildungen an Megabacterien (aus PcricardialflUssig- 
keit stark gefaulter unsecirter Hunde) kennen lernte, und ihre Entstehung genauer verfolgen konnte, gab 
ich die Idee, dass es sich hier um sprossende Gebilde mit gleich weiter vorschrcitendcr Entwicklung 
handle, auf und überzeugte mich, dass diese Nagelköpfe nichts Anderes sind als Kügelchen einer fettartig 
das Lieht breehenden Substanz, welche an einem, seltener an beiden Enden, zuweilen auch mehr in 
der Mitte von grossen und kleinen Baeterien auftreten, und nach deren Bildung diese Bacterien keine 
weitere Entwicklung mehr zu erwarten haben (Fig. 38 Taf. IV). Für eine Zeit lang beeinträch¬ 
tigt diese Umbildung zur Helobacteria die Bewegungen nicht; dieselben sind wohl träge, doch im 
Ganzen gleicher Art und von gleichem Rhythmus wie bei gewühnlichen Bacterien. Zuweilen geht 
diese Metamorphose schon vor sich, während die Bacterien noch in der Coeeoglia stecken (Fig. 37b. 
Taf. IV). - 

leb kann niieli nur auf die Differenz der Lichtbrechung und auf das meist einseitige Auftreten 
dieser fettglänzeiiden Kügelchen stlltzen. wenn leli sie von den vorher bescbricbeiico als Coccos bc- 
zeichneten blassen PlasmakUgelcben, welche die ganze Bacterie reilienweis zu erfllllco ].fii.gi.ii upter- 
scheide. Dass sie als solche sich an dem Orte ihrer Entstehung iiiidit vermeinen gl.iolie i.,li ver¬ 
sichern zu können; doch sind sie sehr veischiedcn in ihrer Grösse. Je jnehr ich diesen glUnzenden 
Kugeln und Kügelchen meine Aufmerksamkeit zuwandte, um so häufiger fand ich sie dann aiieh in allem 
zu Boden gefallenem scheinbar abgestorbenem Coccosschlamm; auch finde ich, dass die kouima-fiirinigen 
Mieiobacterien (Fig. 27 d. Taf. IV) sich bei Zusatz von l'ikrinsäiirc oft als dunkel glänzende Kügelchen 
mit kurzem äusserst blassem Fortsatz zeigen, gleich einer äusserst kurzen kleinsten Helobacteria. 
Endlich fand ich dann auch isolirte Kugeln und Kügelchen von gleichem Glanz, welche feinsten 
blassen Coccos ausstreuen (Fig. 37 b. und 38b.), gleich den Trockensporen oder Luftsporen (Fig. 27 b.), 
Die später zu erwähnonden Beobaebtungon Uber Syphoiioniyxa brachten cs tllr mich zur Klarheit, dass 






Combiiiatioii von Coccos, Ascococcos und Bacteria. Coccobacteria septicti. 

Wmingleicli die eben erwähnten blasigen Auftreibungen an den Baeteiieii, die hntwiekluug von 
Coccoä in niietcvieii sowie vielerlei des früher Besehriebenen es einerseits fast zur Gewissheit erhoben 
hatten, dass Coccos iiiiÄ Bacterien nur verschiedenen Formen einer und derselben l’flanzengattiing aii- 
gehöreii und dass diese in die Gruppe der Oseillarien gehören, wie cj von Ilabenhorst (Oscillariaceen), 
Cohn (Oscillariiieen), de Bary ii. A. angenommen war. so würde diese Ansicht doch noch bedeutende 
Stutze gewinnen, wenn man alle diese horinen in einem |■ftanzenlndlvl(lunnl vereinigt vor sich hätte. 
Wohl fand ich dergleichen lue und da in Spuren, doch gewöhnlich nur soviel, um die Begierde nach 
vollkommnerer F.ntwiekliing leidenschaftlich zu eiTegen. Fiidlich glaube ich denn doch das lauge 
Gesuchte gefunden zu haben und zwar zuerst m Milchseriiin. das Wochen lang erst geschlossen dann 
offen gestanden, sich dann mit einer ziemlich harten doch dünnen Decke bedeckt hatte, und durch 
glücklichen /iifall in dieser ganzen Zeit frei von Oidiiim gehlieben war. Dann fand ich später noch 
mannigfaltigere und reichlichere Formen ini Milchseriim. welches m ncagensgla.scrii mit Watte gedeckt, 
wenige läge im Brutkasten dauernd bei einer leinperatur zwischen 40" und 45" 0. gestanden hatte; 
doch auch in gekochtem Flcischwasscr fanden sich zuweilen, wenn auch spärlich und selten, die gleich 
näher zu bcschreilieiideii l'fianzenindividiien. — Man sicht (Fig. 42 Taf. V) mehr oder weniger lauge 
Fäden mit mancherlei Autblähiingen; diese l'ädeii sind theils aus bald langen, bald kurzen Bactcrien- 
ketten, dann aus Coccos znsaniuiengcsetzt. und cntlialtcn theils homogenes matt glänzendes l’lasma. 
theils feinen aber sehr deutlich coiitoiirirten il^irococcos: mit andern Worten die ganze l’fiaiizc besteht 
aus einer Combination von Coccos, Ascococcos und Bacteria. Bewegungen habe ich an diesen Indivi¬ 
duen nicht wahrgenoniinen. Was ihr weiteres Schicksal betrifft., so losen sich später die eiiizeliieii 
Stücke auseinander; der Coccos wird frei, die blassen Hüllen fallen zu Boden; daun lösen sie sich auf. 

Fassen wir mm noch einmal zusammen, was sich aus allem Beschnebeiieii über die Vegetation 
und k eriiiehriiiig dieser l'Haiize sagen lässt. 

Coccobacteria septica ist eine l’tianzenart, welche aus theils runden (Coccos). theils stäb¬ 
chenförmigen (Bacteria) (jliedern von vei-schiedener niiierlialb gewisser («reiizeii sehr ditfereiitcr (iriisse 
ziisaniniengesetzt ist. Beide Formeu von Gliedern gehen wohl gelegentlich in einander über, doch sind 
sie bei ihrer Vegetation insofern von einer gewissen Constaiiz, als eine Zeit lang Coccos durch .Streckung 
und Querfnrchiing meist wieder Coccos, Bacteria auf gleiche Weise meist wieder Bacteria erzeugt. Bei die¬ 
sem Process der V'ermchrnng scheiden beide Vegetationsforineii eine sclileiinartige Hülle (Glia) aus; die 
Verinehriing erfolgt a) an der Obei-tläclie. so dass dünnste häutige Platten von Coccos oder Bacteria 
entstehen (l'etaloeoecos, Petalobaeteria); b) Bei Coccos auch bis in eine gewisse Tiefe in die Flüssigkeit 
hinein, wodurch die tiockigen, wolkigen Fornieii von Gliacoccos zu .Stande kouimeii. c) Coccos kann 
sich stark vergrössern, dann wird sein Inhalt durch immer fortschreitende Theilnng wieder zu Coccos, 
die Gliakapsel hüllt das Ganze als Schlauch ein; Ascococcos. In gleicher Weise küiinen sich auch 
die Bacterien zu Ascococcos iimbilden. d) Erfolgt die Streckung mit Durchfurchung sowohl von 
Coccos wie von Bacteria nur in einer Kiebtiing. und wird derselbe entweder in Folge iiiivoHk.o.inmer 
Durchfiirchiiiig oder durch die schlauchai-tige Gliahülle ziisanniieiigehalten, so entstehen Coccosketten 
(Strciitococcos) lind Bactcrienketten (Streptobacteria). e) Sowohl Coccos nnd Stcejitoeoeeos als Bacteria 
und Sti-eptobacteria zeigen in gewissen Perioden ihrer Entwicklung wenn s'e »ieht V'" zu viel Glia 
eingehtlllt und nicht zu gross sind, bald lebhafte, bald träge Bewegungen, wie andere Oseillarien. ~ 


Wir glauben uns deutlich genug darüber ausgesprochen zu haben, dass man unter Micrococcos 
nicht jedes durch Zerfall des Zelleiiplasma frei werdende Klümpchen und Kügelchen, da« gelegentlich 




























ID Bd. XV'III der Wiener medizinischen Jahrbücher pag. 16 mitgetheilt habe. 

Endlich erwähne ich noch der vorzeitigen Entwicklungen von Bacterien aus Sporon, welche noch im Mykel von 
Siphonomyxa eingeschlossen sind (Fig. E) oder abeÄus Dauersporen entstanden, strahlenartig von Coccoglia auswachsen 
(Pig. G); Formen, welche denen von Coecobacteria (Taf. IV Fig. 27—29) analog sind. Da die Bacterien hier in der Glia 
unbeweglich sind, kann nicht davon die Rede sein, dass sie den Mykelien oder Sporen zufällig angeklebt sind. 

Hiermit sind meine Studien über Siphonomyxa, deren Verwandtschaft mit Coecobacteria in die Augen springend ist, 
beendet; ich möchte jedoch empfehlen, die Herkunft ihrer Kenne, und die Wirkung ihrer Beimischung zum Trinkwasser zu 
studiren. Die Keime dieser Alge können von den Quellen des Wassers, von der Röhrenleitung oder aus der Luft im Kranken- 
hause stammen; ob der Coceos dieser Pflanze einen Einfluss etwa auf den Darmcanal etc. ausübt, darüber Hessen sieh 
vielleicht Experimente erdenken und ausführen; obgleich diese Alge unter Wasser nicht gedeiht, könnte sie doch im lufthaltigen 
warmen Darm möglicherweise vegetiren. 

Ich komme imn zu den Versuchen, weicheichangestellt habe, um die Wiederbelehungsfähig- 
keit eingetrockneter Coccohacteria-Vegetationen zn studiren und womöglich diesen Vorgang 
direct zn sehen, muss jedoch dazu bemerken, dass die zunächst hier mitgetheilten Beobachtungen zu einer 
Zeit gema'(dit sind, als mü- die Dauersporen unserer Alge noch nicht als solche bekannt waren. Ich liess 
in I’orcellanschälchen und Uhrgliisein vertheilte Flüssigkeit, welche.bald diese bald jene besonders 
exquisite honn von Bacterien oder Coccos enthielt, unter Grlasglocken langsam aiistrockncn. bewahrte 
sie unter denselben vor Staub und goss daim nach längerer oder kürzerer Zeit bald ungekochtes, bald 
gekochtes (auch bis auf 200“ C. im Papinschen Topf erhitztes also gewiss bacterienfreies) Fleisch¬ 
wasser, bald Milchseriiui, bald deslillirtes Wasser darauf, indem ich zugleich eine Portion der anfge- 
gosseuen Illlssigkeit unter gleichen \ erhaltnissen zur Oontrolle daneben stellte. Dann liess ich auch 
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..„twinkttln werden, wenn mim ihnen trocknen Rückstand von Coccohacteria mit Trockensiioren hcifllgt, 
al« wenn man die Trockensporen aus einer stanhigen Luft spontan anftallcn lasst; denn in beiden 
Fällen branclien die T'rockensporen gleiche Zeit zur Quellung und zur Ansstreuung der Microsporen. 
Ist dieser Vorgang einmal im Zug, dann ist die Vegetation eine so colossal schiiellc, dass die Zahl 
der zufällig aufgefallenen oder ahsichtlich aufgestreuten Sporen wenig in Betracht kommt; auch dauert 
die Quellung griisseror zusammengeballter klumpiger Ivrllmel getrockneter Itllckstitmle aus tauligen 
Flüssigkeiten, die ohnedies noch durch Fett- und manche andere Suhstaiizen verklebt sind, so dass das 
Wasser schwer Zutritt zu ilineii hat, —' Weit länger als die Quellung kleiner im Staub helindliciier 
schon isolirter S])orcn. 

Zusammenhängende Entwicklnngsgesehichte von Coccohacteria. Die Dauer¬ 
sporen von Coccohacteria. welche die Ligenschaft besitzen, sehr hohe Hitze und Kälte (vom Siede¬ 
punkt bis zum Gefrierpunkt des Wassers) ertragen und vollständig aiistrockncn zu können, ohne 
die Keimtähigkcit zu verlieren, sind die wichtigsten hortiiilanzungsorgane dieser I’ilaiize. Sie (iiiellen 
in genügend wasserreichen Substanzen etwas aut und treiben eine Menge sehr feiner blasser Sporen 
(Mierosporen, Microeoeeos) aus, welche gewöhnlich sofort von einem blassen Schleim (Glia) eingehUllt 
sind; eine solche Sporen-Griippe (Coccoglia, Gliacoecos, Coceoscolonie) bleibt längere Zeit in Zu¬ 
sammenhang und riiheiid. 

Diese Sporen (Vegctationssporeii, Microeoeeos) können sich durch Theiliing vennchren. nach 
der Theiliing als iiiigcordnetc (loecogliahaufen lortbcstehen, oder in horin von Ketten längere Zeit 
cohärent bleiben (Streptoeoceos) oder endlich heim Aufhören der Gliabildiiiig als isolirte Microeoeeos 
(nach Art der I lefevegetatioii mancher Sehimnielpilzc) sieh weiter veruiehren. 

In den iiieisten 1' ällen aber strecken sieh die, aus den Daiiei-sporen ausgetretenen blassen Kllgel- 
chen bald in die Länge und werden zu stabfönnigen Körpern (Baeterien), die in Flässigkeiten nneh 
einiger Zeit der Ruhe beweglich werden, sich dann aus der Glia hervorarbeiten und nun in der Flllssig- 
keit heriiinschwimmen (Bchwärniende Vcgetationssiniren. sehwärmeiide Baeterien). Theils sehon wäb- 
rend dieser Schwarmperiode, theils nachdem sie sich irgendwo festgesetzt haben, begiinien die Baeterien 
sich länger zu strecken, werden in der Mitte quer diirehfiireht, so dass aus einer zwei, oder aus je 
zwei wieder je zwei werden ii. s. f. Solche Bacterienketten (Streptohaeferia) köiiiien selbst bei erheb¬ 
licher Länge noch aalartige Bewegungen zeigen: es können sich l'.ndglieder dnreb cn..igi.,<.|... B..we- 
giing ablösen und selbst wieder zu neuen Baeterienketten werden. Die. Quert'iireliungen der Baeterien 
folgen der Streckung eben ahgefurehter Bacte.riciistiicke zuweilen so schnell, dass der Läiigsiliireh- 
inesser der Glieder endlich nicht grösser ist als der Qiierdurchmesscr; sie werden auf diese Weise 
viereckig, endlich niiid, so dass dann kein Uiitersehied mehr zwisidicn Baeterien- und Coeeosketten 
besteht. 

Sind die Baeterien in einer sehr zähen dicken Oha aus Coecoseolonien hervoigegangen. und 
tvennen sich unter Abseheidung immer neuer Olia rasch von einander, ohne dass es vorläufig zu 
Kcttenbildungeii kommt, so entsteht confiuircndc ruhende, Glia- oder l’ctalobacteria, deren' Flemente 
lange (zninal an der Ohertläehe, von Flässigkeiten) als solche fortwiichern ... "bn" d-s- s”' be¬ 

weglich werden. 

Ob ein aus Dauersjioren geborener Microeoeeos sich vergrössern und zu Meso- und Megaeoecos 
werden kann, ist bisher zweifelhaft. Ls scheint indess. dass grössere gehlähte Daiiersporeii unter gewissen 
Verhältnissen hetcartig wenn auch immer nur einseitig B))rossen können; vielleicht entstehen so die 
Megacoceoske.tten direct aus Daiiersporeii. 

11 1 e S 1 k 1 1 t 1 W „ 1 1 11 b 1 1 1 ^ ,se.ii 

‘ ' B te 1 11 1 B tt kette kn s 1 bei jedem Diircliinesser 

derselben in folgender Weise leisihieden gestalten 1) Das Plasi i t tt is 1 Hälle ii 1 , e s 

femkornigen sterilen Schleims aus; die leere llulle bleibt. 2) Das IMasnm wird nach versehiedeiieii 

































II. 


üeber die Bezieliiuig von Coccos, Bacteria und Hefe zu den 
Schinimelpilzeii. 




Es durfte maneliem Leser sonderbar erseliemen, dass ich, nach Aufstellung einer besonderen Algen- 
Gattuiig: Coeeobacteria, die in sieb einen wenn auch von mir vielleicht noch nicht ganz richtig 
mul vollkoniiiien erkannten Lntwicklungskreislauf hat. Überhaupt noch auf die brage eingehe, ob 
Coccos und llaeteria aus .Schiininelpilzen hervorgehen können. Indess diese Behauptung ist in neuerer 
Zeit doch zu hiiiifig und zum Theii von ersten Autoritäten der Iftanzeiiphysiologie ausges]irochen. nm 
sie einfach bei Seite zu schieben. Mich selbst haben die darauf hiiizielenden Untersuchungen sehr lange 
beschäftigt ; die auch in diesem Abschnitt zu berührende Möglichkeit des Uebergaiiges von Bacterieii in Hefe 
bildete, wie schon in der Kinleitiing bemerkt, den Ausgangspunkt dieser Arbeit, leb habe die 
liieher gehörigen \ ersuche im Laute der Jahre so oft gemacht und zu so vorschiedeiieii Zeiten 
wiederholt, bis ich mir cm selbstständiges Lrtheil daiftber bilden konnte, was in Betreff der beob¬ 
achteten Objecte theilweis ziistniinieiid ausgefallen ist, in Betreff der Deutung jedoch darauf liinaiisgelit, 
dass mit Aiisnalnne einiger in vielen Dingen ja noch räthselhaften Micrococcosformeii keine der 
beschriebenen Llcmente der Coccobacteria in eiiieni genetischen Zusammenbange zu Scbnnniel])ilzen 
und zu Bier- und Fniehtsaft-Hefe steht. Wir wollen nun an die Aiitstelliing und Beantwortung der 
einzelnen b rageii gehen. 


1. Entwickeln sich Üoccos und Bacteria aus Scliinimelpilzen, Bier- und Fruclit- 
satthefe, aus riasiuakügelchen A'on Pflanzen- und Thierzellen überhaupt 

So vielerlei Modificationen der Begnff „Zelle“ von Schleiden’s und Schwann’s bis zu • 
Brtlcke's und M. Schnitze s bekanuteu Arbeiten Unterworten gewesen ist. hat man ihn doch immer 
als den kleinsten selbstständig thätigen Organismus festgehalten; zumal war man darüber einig, dass 
die kleinsten l'artikel ihrer Materie dem Gesetz, welches vor Allem die ganze orgamsirte Batiir diircli- 
dringt, dem Gesetz der Krbliclikeit unterworfen seien, so dass die weitere (Jestaltung und Function 
CHICS von Zcllciiprütoplasina abgelostcn Sttlckes. wenn es sich zu einer neuen Zelle, zu Zellen-(;om- 
plexen und Geweben gestaltet, doch in gewisse ziemlich engbegrenzten Schranken gebannt ist. Man 
kann ein fanatischer Anhänger des Darvinismus sein, und muss dabei doch dies Gesetz anerkennen. 
Wenn der Naturforscher von der Einwirkung äusserer Einflüsse auf Form und Gestaltung der eiii- 
faclicrcn wie coniplicirtcn Organismen, ja von einer alliiiahliiren Ijintormiing von Pflanzen- und Tliier- 
klassen spricht, so hat er ja dabci Zcitiäiiine und Zahlen im Sinne, bei welchem cm .Jahrtausend als 
kleinste Einheit fiingirt; dabei iniiss er das Auftreten von Varietiiten immer noch als eine gegebene 
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2. Entwickelt sich Hefe aus den Gonidien und Sporen p;ewissen Schimmel¬ 
pilze, und in welcher Weise? 

Bevor wir zur Beantwortnu"’ dieser Frage schreiten, wollen wir besonders hei'vorheben, dass wir hier 
das Wort „Hefe und Hefezellen“ wie de Bary*) u. A. rein morphologisch fassen; wir verstehen darunter solche 
Pflanzenzellen und Zellengruppen, welche nach der treffenden Bezeichnung von Hees**) vorwiegend in 
„Sprossverbänden" erscheinen, ohne dahei zu untersuchen, ob sie eine chemische Wirkung auf das 
Substrat, iii und auf welchem sie entstehen, haben oder nicht. Wenn wir -also von Hefeformen, Hefe- 
hildungen sprechen, so ist dies identisch mit Zellverhänden von runder oder ovaler Form, die durch 
S] loUi alle „„j,nhiiWll eafllzl„lldeBzl ig 
ziirilck, doch sie genügt vorläufig zur Verständigung. Taf. V Fig. 49 sind die Haupttypen der For¬ 
men, die wir hier im Auge haben; sie stammen von üidium lactis, sind aber in ihren Formen mit den 
Sprossverhänden der Bierhefe im Wesentlichen identisch. 

•.Kees neniit die Bierhefe initKecht eine Culturpflanze; wir zweifeln keinen Augenblick an seinen 
Angaben, dass genau dieselben Formen, mit denselben Evoliitions- und Iiivolutionstypen und der gleichen 
chemischen n irkuiig zur Zeit von keiner anderen Pflanze unmittelbar herkominen können. Ini Gegensatz 
dazu bieten indessen die wilden Hefefornien, welche die Fruchtsaftgährung vermitteln, doch viel mannich- 
faltigere horineii, obgleich die C onstanz derselben an manchen Orten auch viel zur l'.rzeugung eines 
Weines von constanten l'.igenschatten hcitragcn mag. Ich habe nun Säfte von allen Frilchten, deren 
ich 111 den Monaten Juni und Juli habhaft werden konnte, theils otten stehen, theils ln halb gefilllten, 
theils 111 ganz gefilllten (iläsern gahren lassen und unteisiiclit und mich dabei allerdings vmi i.inei- 
gewissen Mannichtaltigkcit der Heteformen. zugleich aber auch von dem fast conatanten wenngp.:,,], 
sehr verechieden reichlichem Vorkommen der genannten Sprossverhäiidc Uhci-zcugti mein Haupt¬ 
augenmerk war dahei besonders darauf gerichtet, zu sehen, wie die Entwicklung der Sprossverhände 
in natürlicher Weise vor sich geht, um danach die Bedeutung derjenigen Formen zu bemessen, die bei 
Abschluss der Luft, also unter Bcdingiingen entstehen, die fllr die Entstehung kräftiger, gesunder, wirk¬ 
samer Hefe nach praktischer Ertahrung und wissenschaftlichem Studium uiinatllrliche. künstliche ge- 
iiannt werden müssen, und auf die sich die Ansicht von Karsten, J. Lüders u. A. wesentlich stützte. 

Als eioe natlirlicli (uicht pathologisch) sich entwlckelode Hereform glaube ich unter anderem auch diejenige betrachten zu 
müssen, die ans Oidium lactis herrorgeht. Da sieh dieser Schimmelpilz hei meinen üntersuchuugen immer nur auf schon saurem 
Milebsernm (zuweilen ziemlich spät, oft auch gar nicht) bildete, so mnss ich annehmen, dass er bei der Milchsüurebildnng keine 

































lit grösseren botanischen Erfahrung, a 


Ich hebe zunächst hciTor, dass hei allen gleich zu skizzivenden Beobachtungen über d 
Fruchtsafthefe in natürlichem Wege mir nie Bilder vorgekommen sind, welche die Ansicht ci/.< 
die Hefezellen entstunden regelmässig aus Plasmaktlgelchen, welche als kleinste Blitsc 
higen plasmareichen Pflanzenzellen hervortreten. Doch dem muss ich entschieden beistii 
gährenden Fruchtsäften eine grosse Anzahl von Sporen verschiedenster Art vorkomnu 
Fonn von Sprossverbänden wnc.hem, so wie dass diese Vegetationsform durch wiei 
schütteln der Flüssigkeit begünstigt wird, indem dadurch die an der Obei-fläche znweilci 
Mykelhildungen in ihrer Weiterentwicklung unterbrochen werden. Ich bin nicht im Stande, zu 
welchen Ursprungs diejenigen Sporen waren, welche ganz besonders zur Bildung von S| 
disponirten; eine der mannichfaltigen Hefevegetationsformen bekam gewöhnlich bald die Obi 
aber sprosste dabei wie bei Bierhefe das Protoplasma dick knopfartig au einer oder zwei Seit 
dieser Spross eneichte, bevor er sich ablöste, meist die Grösse der Mutterzelle, aus der ci 
Dass man mit Mucor und Penicillinm auch in kleinen Culturen in Heagensgl 
Objectträgern unter Deckgläsern nach verschiedenen Methoden die gleichen Bildungen er 
lässt sich ja leicht bestätigen. Dabei sah ich dann auch gelegentlich Formen entstehen, wie i 
abbildet; schmächtig entwickelte Mykelicn, von denen Aeste absprossen, die nicht tlbi 
i-undlicher und ovaler Zellen hinaiiskoninien. Dies beobachtete ich zumal sehr schön an Hct 
welche ich ans einer Schaale mit Hydrocelenfltlssigkeit entnommen hatte, die stark mit Uohn 
war; es hatte sich nach Wochen am Band Penicillinm entwickelt, dies hatte ich in i 


hineingerührt, und nun entstand schone Hctc. welche ganz das Aussehen von Kees Abi 
Fig. 11 hatte. Ob diese Hefe wirklich vom Penicilliiim oder von früher Übersehenem Oid 
vermag ich nicht zu entscheiden; kurz diese Hefe wuchs theilweis aus, und unter eine 
der ursprünglichen Flüssigkeit im feuchten Ranm bewahrt, entstanden lange MykclstUck 
liehe Knospen entwickelten, und oft BrUckenverbindungen zeigten (pag. 28.). 

Giebt man den Sporen und Gonidien von Mucor und Penicillinm kUn II 
Pasteursche FlUssiukeit. beliebiare Zuckerlösuna-en mit weinsaurem Ammonmk nnd Aebnliel 







Wirkung dieser Pflanze auf eine bestimmte Flüssigkeit und geht von einer Culturliefe, wie die Bierhefe 
aus (wie es Rees thiit), so ist freilich kaum noch eine Verstiiiidigung möglich. Sucht man eine solche 
mehr auf dein Gebiete der Beohachtungsohjecte als auf dem Gebiete der Polemik,. so ist, wie gewöhii- 
ich, die Differenz der Anschauungen nicht so gross, "'ie sie vorübergehend erscheint. 


Episodische Beobachtungen über Hefe- und Coccobacteria-Eormen, welche in 
frischen und geg'ohrenen Fruchtsäiten und in einigen Pflanzenabhochungen 
auflreten. 

Feigen, Erdbeeren, Himbeeren, Johannisbeeren, Meionen, Stachelbeeren, Kirschen, tV^eintrauben, meist 
in drei Portionen, nämlich offen in Schaaien, dann in halb gefällten nnd endlich in ganz gefüllten Medicingläsern an, um zu 
beobachten, welche wilde Hefeformen eich dabei zeigen. Der Erfolg war etwas verschieden; offenstehender Citronen- und 
Apfelsinensaft war nach 48 Stunden mit Schimmeiaeckcu bedeckt, die ich in der Folge täglich sorgfältig mit einem Glas- 
stab entfernte; beide Flüssigkeiten dickten sich im weiteren Verlauf zn Svrupoonsistenz ein; im Oitronensaft erschien am 
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dies nicht so allgemein. Hat man Oidiuin abflltmt, so kommt es als Hefe wieder und ist ausser etwa 
durch Kochen nicht fortzuhringen. Penicillium, einige Male ahfiltrirt, kommt nicht so leicht wieder, 
seine Hefe ist von schwächlicher Vegetation. Mucor- und Aspergilliisformeii sind mir selten, andere 
Schimmelpilze höchst selten und immer nur je einmal begegnet. 


3. Können Vegetationsfomen von Coccobacteria in Hefesprossverbände über¬ 
geführt werden? 

Nach allem Mitgetheilten ergiebt sich von selbst, dass ich obige Frage verneinen muss. Sie 
bildete den Ausgangspunkt meiner Untersuchungen und schien nacli den Mittlieilungcn von J. Ltlders 
unbedingt bejaht werden zu müssen. Ich machte die Luders sehen Versuche ganz iinbetangcn nach 
und erhielt allerdings, wenn ich einen Tropfen Vibrionen-haltige Jauche in Zuckerlüsung that und dies 
in Bliiiwärme sorgfältig bewahrte, oft Hefe, oft aber auch nicht Bald fand ich, dass ich nur Hefe 
bekam, wenn ich die Jauche aus einem besömmten Glase entnahm; dies war ein Glas, in welches icli 
einen todteii Frosch hineiugethan und mit Wasser Ubergossen hatte; die Flüssigkeit stank entsetzlich 
und wimmelte voll Coecos und fetten Bacterien. Je sorgfältiger ich nun die V^ersuche mit andern 
faulen Flüssigkeiten (taiilem Blut, faulem Liter, faulem Serum) wiederholte, iiiii so rcsiiltatloser wurden 
sie. Als ich endlich die häufige Entwicklung von Oidiumhefe auf faulem Fleiscliwasser und ihre 
mächtige V'egetationskraft kennen lernte, wui'de mb- die Unbrauchbarkeit der Methode immer klarer; 
und ich gewann immer mehr die Ueberzeugung, dass sich weder aus Coecos, noch aus Bae- 
teria Hefesprossverbände heranziehen lassen. 




III. 


Vegetationsformell von Coccobacteria in Leichen, in faulenden 
(jewebsautgüssen, Geweben und Secreten, so wie in Secreten und 
Geweben lebender Menschen. 




. 


Ich habe es vorgezogen, die moi-phologischen rein botanischen Resultate, welche sich ans unseren 
Untersuchungen ergeben haben, in den beiden voranstehenden Abschnitten zusainmenzufassen und ver¬ 
sucht, dieselben in eine möglichst übersichtliche und fllr die weitere Entwicklung und Handhabung des 
Gegenstandes bequeme Form zu bringen. 

Es kann nun bei einem Gegenstand wie der vorliegende nicht meine Absicht sein, alle meine 
einzelnen Beobachtungen als Belege für die mitgetheilten Gesammtresultate dem Leser unterbreiten 
zu wollen, dies würde einen Folianten füllen und diejenigen, die meiner Art und Methode der Arbeit 
überhaupt kein Vertrauen schenken, doch nicht von der Richtigkeit oder Unrichtigkeit meiner Beobach¬ 
tungen überzeugen. Dennoch dürfte es nicht unnütz sein, die Resultate einiger systematisch durch- 
geftlhrten Untersuchungsreihen im Allgemeinen hier mitz\^heilen, wenn es auch nur dazu diente, 
die grosse Monotonie derjenigen pflanzlichen Elemente nachzuweisen, welche bei den Fäulniss- 
processen aller Gewebe und Secrete Vorkommen, und welche für den Arzt überhaupt in Betracht 
kommen. Wissen wir einmal genau, was bei der Fäulniss der Safte und Gewebe des mensehlicben 
Körpers von den pflanzlichen Organismen ganz gewöhnlich aufzutreten pflegt, so wird uns das Vor¬ 
kommen derselben unter diesen oder jenen patholosrischen Verhältnissen nicht mehr so sehr imponiren; 
wir haben dann bereits bekannte, nicht unwichtige Anknüpfungspunkte für unsere Anschauungen. 

Ich will das ziemlich umfangreiche Material für diesen Abschnitt in drei Theile zerlegen und 
zwar nacheinander besprechen: Die Vegetationsformen von Coccobacteria 1) in unsecirten Leichen; 
2) in faulenden Geweben, Gewebsaufgüssen und. Secreten; 3) in Secreten und Ge¬ 
weben des lebendigen gesunden und kranken Organismus. 


Die Vegetationsformen von Coccobacteria. 

1. In unsecirten Leichen. 

Nach vielfachen Mittheilungen neuester Zeit finden sich im Blut, in Secreten, auch in Geweben 
von Leichen zuweilen Microcoecos- und Bacteriafomien. Man hat dieselben sehr oft und ohne allzu¬ 
lebhaften Widerspruch der Fachgenossen mit den Krankheiten in Verbindung gebracht, an welchen’die 
betreffenden Individuen gestorben sind; ganz besonders geneigt war man, solche Befunde ätiologisch zu 
venverthen, wenn dieselben bei Menschen oder Thieren gemacht waren, welche unter den Erscheinungen 
der Blutvergiftung gestorben, und deren Section relativ trilh gemacht waren. Man fand Coecos und 
Bacterien im Blut, in der Milz, im Darmcanal, im Eiter peritonitischer Exsudate und metastatischer 
Abscesse, im Herzblut. Diese Mittheilungen haben mir nie sehr imponirt, weil es an ausgedehnten 
Controllnntersuehungen in dieser Richtung fehlte; man weiss ja bisher so viel wie Nichts über die 
Organismen, die sich in den ganz gesunden Geweben z. B. eines iraiiz aresumlen pldtzlicb iretödteten 
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tramuatica keaiie. 6 Leichen von Pyobacniischen enthielten 4 Mal niehts, 2 Mal mittlere Bacterien (die eine dieser beiden 

gelegen). - Das Blut einet an Bronchitis gestorbenen alten Frau war frei. - Das Blut von 4 Individuen, welche an Pneu¬ 
monie (86 Stunden), Peritonitis traumatica (84 Standen), Lungentnberculose (48 Standen) und Carcinoma Thyreoideae gestorben 
waren, enthielt theils Streptobacteria, theils Microeoccos, 2 Mal anch deatiieh gewundenen knrsen Streptocoecos. 

Man sieht aus diesen Beobachtungen so viel, dass das Vorkommen von Coccohacteria im 
Leiehenblut von Individuen, die an septischen Krankheiten (Erysipelas, Septhaemie, Pyohaemie) gestorben 
sind, keineswegs Regel ist. Dauer der Verwesung und Temperatur dürften auch hier die wichtigsten 
I’actoren sein, wie sich zumal auch an den gleich anzufUhrenden Untersuchungen des Blutes aus den 
oben schon erwähnten faulenden Hundecadavern ergiebt. 

mittelst Strychnin getOdtet. Nach 1 Tage war im Venonblnt von Hund I, noch nichts von Organismen zu finden. Nach 





Zunahmen und bei keinem Cadaver zu der schönen Entwicklung kamen, wie bei deu im Sommer rascher fauleuden Hunde* 
leichen. (Ich muss hierzu bemerkeu, dass mau das Blut aus der V. femoralis nicht hoch oben dicht am Bauch entnehmeu 
darf, weil aus dem Darm post mortem dorthin Bacterien eiuwachseu können.) 

Ein Unterschied in Betreff der Zeit und Art der Bacterienentwicklung im Leiclicn- 
blut war also bei den verschiedenen Todesarten nicht vorhanden. 

Ueber die Frage, ob in Leichen von Hunden, welche durch Injection pntnder Flüssigkeiten in’s 
Blut getödtet sind, die mit injicirten Bacterien weiter vegetiren, werden wir später zu discutiren haben. 

Ueber Elter in geschlossenen Höhlen von Leichen, und zwar in solchen Höhlen, die 
nicht durchwunden oder Fisteln oder natürliche Canäle mit der Luft in Verbindung stehen — bei denen 
immer die Vermuthung nahe liegt, dass Micrococcos und Bacterien nach dem Tode von aussen einge- 
dmngen sein könnten — habe ich nur wenige Untersuchungen notirt, die ich in Folgendem mittheile. 

An mehren I.eiehen uritersnchto ich eine Anzahl kleiner abgekapselter mctastatischer Abscesze in den Lungen, ohne 
eine Spar reu Coccos nnd Bacteria zn linden; in einigen grossen camnenartigen metastatbcheu Lungenabsccssen nach mehr- 
wöchentlicher Krankheitsdauer fand sich Micrococcos. In zwei grossen metastatisehen Leberabscessen und einem kleinen 
metastasischon Nierenabscess fand sich weder deutlicher Micrococcos noch Bacteria. Man muss diesen Eiter sehr genau und 
sehr oft nntersuchen, weil der darin rorkommende feine Gewebsdetritus sehr leicht Micrococcos vortäuscheii kann. Im Eiter 
der Peritorialhöhle von Individuen, welche an Retroperitonitis noch Stcinschiiitt, nach Ezstirpatio Recti und nach Ovariotomic 
gestorben waren, war Micrococcos und Streptobactcria in ziemlicher Menge vorhanden; diese Organismen können sehr wohl 
vom Dorm her ins eitrige Secret eingewaudert sein. - In einem metastatisehen nicht eröffneton Abscess im M. pectoralis fand 
sich deutliclier kleiner Strcptocoocos. 

Bevor wir nicht auch über die postmortale Entwicklung von Coccobacteria in Eiterhöhlen ausge¬ 
dehnte Untcrsuchungsrcihen besitzen, scheint mir ein Schluss über den Zusammenhang von gelegcntlicli 
in Leicheneiter Vorgefundenen Micrococcos mit der Todeskrankheit der Verstorbenen doch nur mit lie- 
serve zulässig. 

In vier Fällen habe ich auch CerebrospinalflUssigkeit von Leichen auf Coccobacteria 
untereuoht, doch nur ommal Bacterien dann gefunden; ich muss aber zu diesem Befund bemerken, dass 
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könnte, wclcho kcBtimmto Ei®cisekörpcr in bestimmten Zustknden auf die Ueppigkeit und die Vegotatiunsformen von Cocco- 

Mii «igeiies Zwischending zwischen feecret und Gewebe, eine h ltlssigkeit, meist secreniit doch 
oft zifiinlieh reich an Blntzellen (die rothen meist enttavbt) ist das erste, meist blutige Wund- 



























































Eb ist liiernacli wohl der Schluss gestattet, dass Menschentett mindeste 
llatei'ial fUr Entwicklung und Fortbildung von Coccobacteria ist, wenn am 
nicht die Frage entschieden werden kann, oh llherhanid irgend eme h'onn voi 
teria beMiigt ist, aus dem Menschenfett das ihm ndthige Ernährungamatcrial zi 
Schleimspeichel iunerlmlb mehret Stunden durch wiederholtes Ausspeieu iu ein 















; einige nnbow^glioho kleinste Kügelchen, über deren Natnr ich nichts aussngen kann, 
eimspeicliel entwickeln sioli also auch nur kleine, meist die allerkieinsten Vege- 
n Coccobactoria. 

ollstandiguug der Untersuchungsreihe Uber die Fiuüniss der Secrcte habe ich auch 
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Verbandes an, welcher am Endo der ersten Woche entfernt und durch einen neuen gefensterten Verband ersetzt wurde. Offne 
folgenden Tagen schwoll das Gelenk stark und das Fieber war Abends sehr hoch (meist über 40 > C.); cs war allen Erschei- 
fliessendo Eitermenge war n/cht unbedeutend. In dem Eiter, welcher durch sanften Druck aus der Tiefe der Wunde entleert 

Schnüre vorhanden, wenn auch in so spiirlichcn Mengen, dass man zuweilen mehre Präparate durchsuchen musste, bevor 
man diese Organismen fand. Nach 14 Tagen nahm die Eiterung schnell ab und Patientin genass vollständig. 

In (len beiden folgenden Fallen sind die Wniiden mit Cliarpic in Mandelöl getaucht, tilglieb 
einmal vci-bnndeii woi-den: von dem eben entfernten Verband ist etwas Fiter (oder Cbarpiefitden mit 
Eiter) entnommen und mit Zufluss von einem Iropfen Aq. destillata unter Ucckglas nntersuebt. 

Am 15. März exstirpirto ich bei einem Knaben Lymphome om Halse; das übelriechende Secret om 16. März enthielt 
keinen Micrococcos. Es traten wegen mehrfach wiederholter Nachblntangen, die aber stets durch Injection von kaltem W.isscr 
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am Unterselicnkel entstanden, enthielt eine ziemliche Menge ruhender Micrococcosketten 
mittlerer Lange. — Geruchloser dicker, rein gelher Eiter aus einem metastatischen Äbscess der 
Schilddrüse enthielt die gleichen eben erwähnten Coccoselemente m massiger Menge. — 
Ekelhaft stinkender Eiter wurde aus einem Unterhautzellgowehsahscess entleert, der sich nach 
wiederholten llewegungstihungcn eines steifen Ellcnhogengelcnkes hei einem |ungen Made.lien dicht 
oherhalh dieses Gelenkes gehiidet hatte; dieser Eiter enthielt sehr viel feinen Micrococcos und 
kurze Kelten. 

Diese, Fälle von zweifellosem Coooos in völlig gesehlossenen Absoessen sind von be¬ 
sonderer theoretischerWlolltigkeit. Doch kommen auch Fälle vor, in welchen stinkender Eiter 
in geschlossenen Ahscesshöhlen keinen Coccos enthalt, llci einem I'yohamisclien auf der 
Ahtheiliiiig des Herrn Primaers Dr. Salzer entwickelte sich in einem Schultcrgelenk ein metastatischer 
Ahsccss, welcher, da er nach einigen 'l'agen deutlich gashaltig wurde, gespalten wm'den musste; 
ich ertuhr erst am folgenden Tage davon, der jetzt aus dem Tags zuvor eroffncten Abscess entleerte 
Eiter war frei von Micrococcos. Ich erinnere hier an einen von mir früher*) mitgethcilten Fall, 
in welchem ein völlig ahgeschlossencs E.\travasat hei Luxation der Schulter unter Entwicklung stinkender 
Gase spontan verjauchte; die entleerte schmierige .Tauche ist damals leider nicht auf Coccos untersucht 
worden. Volkmann erwähnt einen Fall, wo sich heiCoxitis ein geschlossener gashaltiger Ahscess ent¬ 
wickelte (Sanimliing klin. Vorträge, No. 51, pag. 296). Ich habe genau so einen Fall beobachtet; 
es ist der als No. 27 in der Coxitis-Tahelle des eben citirten Zllricher Berichtes (pag. 504) aufge- 
tllhrte Knabe; der unter dem Gypsverhand hei continuirlicher Bettlage entstandene Ahscess war luft¬ 
haltig; ich entsinne mich dessen, obgleich es nicht an citirter Stelle cnvahnt ist. ganz genau, da es 
mich sofort zur Eröffnung des Ahscesses und zur lleseetioii veranlasste und ich nicht wenig über die 
relativ geringe Knochenerkrankiing erstaunt war. 

Diese Fälle, die man jetzt, wo man nur eine Fäulniss durch Liifthacterien haben möchte, gern 
.aus der Literatur verschwinden sähe, sind wohl in Bebacht zu ziehen, so selten sie auch sind und 
so dunkel die Lreachen der raschen 1-utrescenz der Entzllndungsprodncte dahei sind. 

3. Ehen entleerter Eiter aus völlig geschiossenen kalten Ahscessen heiKnoohen- 
1111(1 Gelenkleiden enthielt niemals Coccos oder Bacteria. Ebenso enthalten auch die meisten spät auf- 
hrechendeii erweichten, halb vereiterten, nicht stinkenden Blutextravasate meist keine Coccohacteria- 
vegetatioiien. 

Ans diesen Untersnchniigen Uber Ahscesseiter geht hervor, 1) dass derselbe meist 
frei von Coccohacteria ist; 2) dass Coccohacteria in ihm vegetiren kann, ohne ihn so zu verändern, 
dass er Hhel necht; die dahei zuerst entstehenden Vegetationen, hei denen der Eiter geruchlos hleiben 
kann, sind fast immer Streptoiiiicrococcos; die primäre Bildung dieser Elemente scheint, wie die primäre 
Bildung der Streptohactcria gigas, durch die relative Ruhe der l’lilssigkeit und den geringen Stoff¬ 
wechsel derselhen hei Abschluss des feaiierstoffs hcgUnstigt zu werden; erst spater bildet sich freier 
Micrococcos, und mit ihm pflegt dann eine Art der Zersetzung einziitreten, die zuweilen mit Bildung 
stinkender (iiisc vcrhundcii ist; 3) dass stinkender Ahscesseiter nicht immer Elemente von Coccohacteria 
enthält; oh dieselben in sol(dicn Fällen Überhaupt nicht vorhanden waren oder besonders rasch zu Grunde 
gegangen sind, kann ich nicht entscheiden; es gehören dazu grössere (vielleicht experimentell hervorzu- 
hriiigcndc) ITntersiicliiiiigsreihen; 4) dass Alkohol in Strumen injicirt eine saure Gährnng, vielleicht 
Essigsäiiregähriiiig veranlassen kann, und dass dahei massenhaft Mesohacterien auftreten können; 5) dass 
alle in geschlossenen Ahscessen gefundene Vegetationsfomien von Coccohacteria sich in inhendcm Zu¬ 
stande hefinden. doch bei Zusatz von Wasser oft beweglich werden; 6) dass Individnen mit ge- 
schlOBsenen h.iteriingcii sehr intensiv flehern können, ohne dass der eingeschlossene Eiter und das ent¬ 
zündete Gewebe im gewöhnlichen Sinne des Wortes faul ist und ohne dass er pflanzliche Vegetationen enthält. 
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Ich kiimi ilifi Bciihachtuiigcn Über das Vorkommen von Coccoa im Wimd- und Ahscesseitcr 
nlidit vcrlnsson. ohne noch einen hierher gehörigen h all zu envnhnen, der um von hesouderer Wichtig¬ 
keit zu sein scheint. , 

Ein junger Arzt, der in Post auf der Anutomio als Assistent bei den Präpnrirübnngcn fungiit hatte, litt bereits seit 
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Vier Mal beobaclitete icli nach Zniigcncxativpationen, die durch einen Schnitt vom IlaU ans ge¬ 
macht waren, eine Form von'VVnnddiphthcritis, die ich als ulceriise Schleimspcichcldiphtheritis 
hezeielinen möchte, ol i Ki it g 1 ui i 11? ) i s 1 i St ] 1 i f 111 k 11 

Es begann eine feste, bretlnitig hatte Infiltration zuerst an einem kleinen Theil des W'undrandes; die Wunde selbst 














alkalisch reagircndon, doch nicht ammontakalisch riechenden Urin; derselbe enthielt grosse Menge von feinsten Qlia- 
coccoscolonien und kleinsten ruhenden Bacterien. 

Iiitei'easant wai' mir auch folgende Beobachtung, aus welcher hervorgeht, dass sich iin Urin in 
der Harnblase des lebenden Menschen Bacterien entwickeln können, ohne den Harn¬ 
stoff zu zersetzen (also das gleiche Verhilltniss wie hei Urin, der in völlig ertlillten gesehlossenen 
ülitsern (»nservirt wird). 

Ein sehr kräftiger junger Mann hatte sich eine Rückenwirbclfrnctur mit Bückenmarkzerreissung zugezogen und hatte 
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Es sollten nun liier die Resultate der Lntersuclning-en Uber das \uikoiiiiiieii und \egetireii von 
Coceobaeteria ira Blute lebender Menselien und Tliiere folgen. Ich ziehe es iiidess vor, hierauf 
erat im klinischen Abschiiitt dieser Arbeit einzugeheii, da diese Uiiteraiichiingen und Discussioiien erst 
im /iiaaiiiiiieiibang mit den se]itischen hnkraiikuiigeii wichtig werden. Doch will ich hier schon be¬ 
merken, dass es mir bei ziemlich zahlreichen hierher gehörigen Beobachtungen nie¬ 
mals gelungen ist, Elemente im Blut lebender Menschen und Thiere zu finden, deren 
Deutung als Vegetationsform von Coceobaeteria Uber allen Zweifel erhaben ge¬ 
wesen witre. 


Ein vollständiges Resunie der in diesem Abschnitt III. eiitlialteneii Beobachtungen zu geben, 
bin ich ausser Stande; was hier mitgetheilt ist, ist schon eine möglichst gedriingte Zusainiiieiistelliing der 
einzelnen betreffenden Dntei-suchungsrcihen. ans denen der botanische Abschnitt I. hervorgegangen ist. 
Wie weit die gewoimeiien Resultate klinisch venverthbar sind, wird in Abschnitt V. besprochen werden. 

Nur wenige weitere Notizen Uber einige Bedingungen fUr die Entwicklung der 
verschiedenen Coccobacteriavegetationen möchte ich noch hervorhehen, die ich bis hierher 
verschob, um den Leser nicht gleich im Anfang mit gar zu viel Detail zu Überschütten. 

Es ist sehr auffallend, dass es nicht möglich ist, in gewissen Flüssigkeiten, z.B. im 
Ilerzbeutelscrum, das man in GlUsern ohne Luft aiifbewahrt, dieselben Vegetations- 
fornien von Coceobaeteria zu erziehen, wie sie in faulenden Leichen entstehen. In 
den Glasern gehen die rasch entstehenden nicht sehr zahlreichen Vegetationen meist rasch wieder zu 
Gniode; wenn es dabei aueb gelegentlieli zur Bildung von Strcptobactericn und Helobacterien kommen 
kann, so sind dieselben doch nii \ergleieh zu den in der Leiche eiitstchenden ausserordentlich klein 
und kllmmeilich in iluem ganzen Habitus. — Dies sehehit darauf hiiizudeuten, dass diese Flüssigkeiten 
111 der Leiche noch eine Art fcitoftWechsel haben, bei welchem ihnen neue .Stoffe zugetUhrt, andere 
vielleicht aus ihnen abgefUlirt werden, und sie so erst zu einem ganz besonders guten Nitjirmaterial 
fitr Bacterien werden, — während sich in der ohne Luft abgesperrteii Flüssigkeit nur die in ihr ent¬ 
haltenen Stoffe Umsetzen konneii. und beim Offenstehen an der Luft die Sauerstoffaufnabme wieder ganz 
andere Liiisetzungen veranlasst, wie iii der Leiche. Vielleicht liegt der Grund für diese Differenz 
darin, dass der Gehalt der Flüssigkeiten an Alkali in der Leiche durch den Contact mit den um- 
gebeiulen thiensehen Geweben vermehrt wil-d; ich entnehme dies einer gelegentlich der Fibrinbildung 
in Leiehen von Eichwald ausgesprocheneii Idee*). Vielleicht sind auch die (wenn aiiidi nicht so 
sehr grossen) Differenzen zwischen der Coccosvegetation im Eiter lebender Menschen und der Coceos- 
vegetation im Eiter, der in Gläsern fault, darauf zn beziehen, dass im ersten Falle der Eiter, er sei 
abgestorben oder lebend, immer noch einen Austausch mit den Geweben seiner Umgebung hat, wäh¬ 
rend der in Gläsern conservirtc Eiter nur auf die Umsetzung seiner eignen Substanzen, eventuell auf 
die Aufnahme von Gasen aus der atmosphärischen Luft beschränkt ist. Wir werden später davon 
spieehen müssen, in weltl B z 1 „ 1 B t 1 1 ssi ss st 1 1 s will h 

hier schon hervorheben, dass sowohl die lebendigen, als die völlig ausgefaulten Gewebsflilssigkeiteii 

•) DeiWge zur Chemie der gewebebildeiidoo Siib.ilaiizeu iiud ihrer Abkilmmlingc. Heft I. Berlin 1873, 










(Taf. I. 7) ist mc.ht zn verkennen, wenngleieli die von uns angewandten V evgrusseriingen sein- (iinerei 
sind. Die wiclitigste Kigenscliaft der Plasmodien, nainlieli eine Bewegung oder ein Strömen desl’lasraa 
habe ich an und in diesen Platten freilich niemals gesehen. Mögen sieli die liutaiiikei auch dicsi 
sonderharen Bildungen annehmen, die gewöhnlich da am vollkoniiiieiisteii ziu Kntwiekliing koiuiiie 
wo sieh die gewiilinlieheii l'ormen von C'oecoglia S])at einhndeli. Ich muss mich daiailt hesc-hi iliike 
auf die Aehnlichkeit dieser Platten mit l-lasinodien hingedeutet zu hiihen. 


3. Ueher den Einfluss von Fihrinhildnng im Blut und Serum auf die Idntwickliing de 
Coccohacteriavegetationcn. 

Ohgleicli es mir schon oft aufgefallen war, wie verschieden schnell sieh z. B. in Ilvdrocelei 
flUssigkeit Coccahacteria entwickelt, so frappirte mich doch die pag. 81 erwähnte Beohaelitung seli 
hei welcher sich in Hydrocelenfiiissigkeit, die ini geheizten/iinnier offen stand, in 20 Tagen noch keil 
rechte Vegetation entwickelt hatte. Da diese Hydroeelenflllssigkeit von gallertigem Fihriii fast gai 
durchsetzt war, so kam mir die Vermutliung, oh nicht etwa der Stoff, von welchem die Ba 
terien Iiauptsitclilich lehen, wie manche Fermente, hei der I'ihrinhildung niecli 1 

würde. Es ist hekannt. dass man Wein klart, indem man iliin frisches Blut oder llausenhlase zuseti 
welche Stoffe hei ihrer gelatinösen Gerinnnng nicht nur alle siispcndirtcn Ilcfekeime. sondern am 
Bitterstoffe und manche andere Körper mit sich niederreissen: auch wird manchem Wem dadurch d 
Neigung zur Nacligiiliriing für längere Zeit genommen; cs werden also auch wohl die Stoffe, vi 
welchen die Hefe zunächst leht, unter Umstanden mit medcrgcrisscn. und der ^Veln hleiht'dann i 
lange klar, his sich diese Stoffe im Contact mit der Luft wieder neu hilden. — Die Anwendung dies 
Kellernieisterpraxis auf pailiologische Vorgänge liegt nahe: reisst das hihriii hei seiner Bildung d 
Stoffe, welche die Luftsporen der Coccobacteria znnaehst zu ihrer Entwicklung hraiichen. mit iiiedi 
so würde dies eventuell von wesentlichem Einfluss auf die fiüliere oder spätere Entwicklung dies 
ürganismen in Exsudaten sein. 

Eine ähnliche Beobachtung wie an der eben erwähnten IlydroccIenllüsBigkeit machte ich später nach an einer etw 
blutigen Aeciteeflüssigkeit, welche ich am 2. April durch Punktion entleerte; sie war in einer Porccllansch.ialc offen 
meinem gebeizten Arbeitszimmer anfgcstellt; am folgenden Tage fanden sich die früher erwähnten amorphen Häutchen ui 
viele Luftsporen darin, die aber nicht recht zum Auswerfen von Vegetationsporen kamen; am zweiten Tage war,die Flüssigki 
vollständig gdlcrtig. Erst nach 7 Tagen knin dünne Microcoecogiin znr massig üppigen Entwicklung, während in der Tii 

Die von mii- angestelltcii, in Folgendem mitgetheilten Versuche liaheii die Idee, dass hei d 










dieselbe bindurch irachsen) dies kann von nnendiieb vielen ZnnUIigbeiten abhiingen. 

Icli habe die Versuche von Helmholz nicht genau nachgomacht, weil diejenigen Versuche, 
welche ich, von seinen Ideen angeregt, in etwas veränderter Form aufnahm, zugleich die Helm- 
holz’schen üriginalnntersuchungen bestätigen. Mich leitete wesentlich das Bestreben, die Frage zu 
beantworten, ob z. B. dem Blut, welches keine geeigneten Nährstoffe fllr eine tlppigd Bacterienentwick- 
luiig zu enthaltßii scheint (es bildet sich gewöhnlich nur Micrococcos darin), mittelst Diffusion durch 
die Gefitsswände von den umliegenden Geweben solche Nährstoffe zngehen können. Die folgenden 
Versuche mit Ascitisflllssigkoit und Fiter zeigen so entschieden, dass dies nicht der Fall ist, dass ich 
von Versuchen mit Blut abstaiid: da mir fllr die iveitere Ausbeutung dieser Versuche der Beistand 











unmittelbarem Contact mit Sauer; 
ne Bacterien gebildet liaben. Di 
neu sieb erfalirungsgemass in iiiii 
i bilden, so dass 1 r/t i k in 
halten haben, wel 1 1 I 

ist durcli den Zufluss von Fleiscl 
1 in (U 1 gli II ln II \'i ili'tiii-.-.igki i 
len Fleischwasserbacterien bildet! 

Es scheint mir daher dieser ' 
iffe, welche den Fäululssg 
gingen, nicht aber diejenig; 

Dass schliesslich bei faulig 
iterieii hergeben whd, und die 
nicht zu bezweifeln; im Somm 
inem obigen Versuch. 

Einen gleichi n Vi i mh h inuli 
12 Stunden von einer Knicgelei 
1 in der Blase v 11 
uch an, doch Bacterien kamen 
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Versuche über Transplantationen von Coccobacteria septica in ver¬ 
schiedene Flüssigkeiten. Infectionsversuche. 
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welche alles WeseDtliclie enthalte«; ich habe absichtlich zwei Reihen ausgesucht, in welchen der Urin sehr spät (Tab. lila) 
und sehr frUh (Tab. lllb) spontan (d. h. oline Infectiou) alkalisch wurde. Es wurde immer nur eben frisch gelassener stark 
sauer reagirender ungekochter Hum eines gesunden Mcnscheu verwendet; man begegnet hier und dort dev Meinung, dass eine 
schon bestehende Alkaloscenz des Urins die Entwicklung von Organismen sehr wesentlich begünstige, so dass das Auftreten 
derselben im Urin mebv Folge als Ursache der Alcalescenz sei. Dies mag insofern richtig sein, als in alkalischen Flüssigkeiten 
die grösseren Formen von Goccobacteria üppiger zur Entwicklung kommen und zumal die Qliabildung durch freie Säuren bc* 







Diese Versuche bestätigen zunächst, dass die Uehertragung von einigen Tropfen faulen Urins 
den frischen Urin unter Fortwucherniig der Organismen schnell alkalisch machen (Tab. III b 
No. 2); sie zeigen ferner, dass manche andere Flüssigkeiten die gleiche Eigenschaft besitzen (No. 6 
Tab. III b), dass es aber auch faule Flüssigkeiten mit verschiedenen Organismen giebt, welche die alka- 
kalische Gahrung des Harns gi'adezu zu verhindern scheinen; solche Flüssigkeiten können selbst alka¬ 
lisch rcagiren (Tab. III b No. 7) oder sauer (Tab. III b No. 8, wahrscheinlich auch No. 3 der Tab. 
lila); über die Vegetationen in diesen Füllen habe ich leider nichts notirt, sondern nur immer ange¬ 
merkt: klar, sauer; es können in diesen Fällen wohl in der gewöhnlich am Boden liegenden dünnen 
hchlennwolke einige Organismen vorhanden gewesen sein: sic vegetirtcn aber jedenfalls nicht weiter, 
sondern sind aiisgegaiigen. Reichliche Bildung von Milchsäure wird wohl der Grund sein,, weshalb 
die alkalische Gahrung in diesen h ällcn wie auch in No. 2 Tab. III a ausgeblieben ist. — Dass die 
Vegetationen im Urin der Alcah 7 \ ^ ^1 t s 1 t ül 1 (pag. 78.); so finde 

ich auch bei No. 1 der Tab. Illa an 3 Tagen notirt: zahlreiche Tonüa in den obern Schichten; 
dennoch wurde der briii erst am 23. Tage alkaliscli. — Im Ganzen bestätigen auch diese Versuchs¬ 
reihen, dass die \ egetationcn aus nur wenigen faulen Flüssigkeiten ohne Weiteres im Urin fortwucherii, 
obgleich derselbe ein für diese Organismen ganz günstiges Substrat ist. 

Ich habe in der Folge noch mit Pleischwasser, welches im Papiu’schen Topf auf 200 Grad erhitzt war, 
mit filtrirtcm Milchscrum und filtrirtem Blutscruui vom Hund e^perimontirt, kam jedoch damit zu keine» recht 
eiitscheideudeu Resultaten; in den beiden ersten Flüssigkeiten bildeten sich bei constaut hoher Temperatur (88—40*C.) immer 
schou in 24 Stunden Coccos und Racterien, oft in sehr grosser Menge*) und letzteres kam bei wiederholter Filtration durch 

einen kurzen Moment entfernt wurde; die Reagensgläser standen in eiuem sehr sorgfältig und geschickt von einem meiner 
Assistenten Herrn Dr. Weil auf 40*C. reguHrten Brutkasten. — Zunächst war die grosse Zeitdiffereuz, innerhalb welcher die 
jedes Mal zur Controllc aufgcstclltcn durch nichts verunrcmigteu Particen alkalisch wurden, sehr merkwüidig, obgleich man 
bei den völlig gleichen äusseren Bedingungen auch in dieser Beziehung eine Gleichheit hätte erwarten sollen. Nicht selten 
ertappt mau bei vielen Untersuchungen dieser Art die Ueborgangsstadien, wo der Urin neutral, oder so schwach sauer ist, so dass 
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hinderte sogar die Entwicklung von Organismen ebenso wie die bei No. 8 und 9 verwandten Zusatz- 
fltlssigkeiten. — Mau sieht auch aus diesen Versuchen wieder, an wie vieie seheiiihar iiiibedeiiteiide 
Veriiititmsse die Weiterwucherung von Coccohacteria bei ihrer Transpiantation gebunden ist. 

Von so hoher prnkliaoher Bedeutung es auch schien, die beschriebenen Infeetionsversuohe auch mit Eiter zu machen, 
so zögerte ich doch am iängsten damit, weii ich keine recht sichere Bestimmung zu ermitteln vermochte, wann der Eiter als 
zersetzt betrachtet werden sollte. Ich hatte früher schon ermittelt, dass Coccos und Streptococcos in völlig geruchlosem, 
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wie die erste wilde Hefe in der zuerst angesetzten Würze. Transplantiren wir Microeocnios 
aus dem Urin in Urin, so wird bei gleichen Teinperaturvorliiiltnisson die Vegetation mit gleichem 
Stoffwechsel ohne Weiteres vor sich gehen, und sofort bis ins Unendliche hei weiteren Ininsplaiitalioneii; 
die hei Harngithrung entstandene Vegetationsform von Coccohacleria wird Culturpilanze in gleichem 
Sinne wie die-Bierhefe Cultnrpftanze wurde. Ausserdem wird aber einerseits die Harngithrung immer 
noch wieder aufs Neue von bcliehigdm sich leicht adoptirendem (wildem) Micrococcos entstehen können, 
wei>" ""“h iiiis'nherer iinil in sehr verschieden langer Zeit: andererseits werden ttli den Uinlicueens 
auch wohl noch andere Flüssigkeiten zu finden sein, m welchen er sofort mit ahnlicliem Stofiwechsel 
(Tab. V. No. 7) weiter wuehern kann wie fni Urin, wenn sieh dieser Stoffwechsel in der neuen Flüssig¬ 
keit auch wieder etwas modificlren muss. Diese Aeidimatisationstahigkeit hat iiidess ihre Grenze; es 


zwimgcn wim — von tl 
reic! 

deutschen Biere bei Wc 
gährung wohl verzögert, 


5 haben nun mehr weinartigen Oeschmack, ohne aber der Essiggührung zu verfollcn“ (Habich I. «■. png. 350) 
der Alkoholgährung beim langen Kochen der Würze sich aus einem Theil des Znckers viel Milchsäure 
iclgischcn Bier einen eigentbümlichen Geschnmek verleiht, so ergiebt sich, dass der eigenthlimliche spe- 
mck und der reiche Kohlensiiuregehalt, auf welchen die deutschen Biertrinker so viel Werth legen, und 
hr prompte Unterbrechung der Gährung in einem bcstimraton Stadium durch Kälte und Luftabschluss er¬ 
den belgischen Bierbrauern allerdings nicht erreicht werden kann, dass ober durch die Milchsäure und 
mit in anderer Weise doch eine Constanz herbeigeiührt wird, die an Dauerhaftigkeit diejenigen der 
Weitem öbertrifTt. — Interessant war es mir, zu erfahren, dass reichliche Milehsäurebildnng die Alkohol« 

'rischem Kaninchenfleisch und Kalbfleisch) die anfangs reichlich vorhandene und sich vermehrende Milch- 
ährung wohl erheblich verzögert, doch schliesslich nicht hindert. Es ist mir nachträglich eingefallen, ob 
;gäbrung angenommene Veränderung der sehr zuckerreichen Wieuor Biere (pog. 4S) beim Offcnstchen 
c, nicht vielmehr Mitchsäuregähruug gewesen ist; die durch reichlichen Zuckerzusntz begünstigte MMch- 
Essigbildung störend entgegen wirken. 

essant ist die Bereitung des Danziger Joppenbiers (Habich 1. r. pag.3G4.): ^Es entstammt einer 
Würze. Die Gährung ist eine sogenannte Selbstgäbraug. Der Eintritt der Gährung erfolgt gewöhn* 


vcrgährcu im Staude ist (das Bier wird klar, ohne sehr alkobolrcicb zu werden, und bleibt sehr sUss) wirklich von Pcnicillium- 

ich in grossen flachen Schüsseln lange ofifen stehen Hess, ganz niitSchimmel Überzogen wurde, nach dcsscii Abblühen die Sporen 
auf dom durch Wasserverdampfung immer conccntrirtcr werdenden Urin nicht anfs Neue zu Mykclicubildung nuswuchsen (pag. 70), 
sondern zu schwimmenden Hefchäntchen wurden, deren Zellen nicht grade in sehr charakteristischCu Sprossverbänden, sondern iinr 
lockor wie Qliacoccos unter einander zusammen hingen. Auch eine bekannte Erfahrung der Hausfrauen, welche das Einkoehen der 
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aus Micrococcos entstehen, da ist es aller Analogie zufolge wohl sehr wahrscheinlich, dass dieser 
Micrococeos von Bacterien abstanimt, •— ebenso zweifellos wie Gonidien, aus welchen Oidienmykel 
entstand, von Oidiuin abstammen. 

Es ist früher (pag. 29) gezeigt worden, dass die üppigst fortvegetirenden Elemente von Cocco- 
bacteria, einmal vollkommen eingetroeknet, sich nicht wiederbeleben, sondern dass nur die Dauersporeu 
auch im trocknen Zustande ihre KeimfShigkeit behalten. Die auf das Contagium oder Miasma vege¬ 
tabile sich stützende Intectionstheorie kann daher meiner Meinung nach nur davon ausgehen, dass ent¬ 
weder feuchte Vegetationssporen specifischer Wü-kung in den Organismus gelangen oder trockne Dauer¬ 
sporen. Erstere können mit Wasser in den Darmcanal eveiitnell auf Wunden oder mit feuchter Luft 
in die Lunge gelangen, denn es ist wohl denkbar, dass bei der Verdampfung Coccobacteria-haltiger 
Flüssigkeiten (z. B. auf Abritten) Sporen mitgerissen werden und in feuchter Luft eine Zeit lang vegetations¬ 
fähig bleiben. Die trocknen Dauersporen können sich bei genügender Feuchtigkeit viellicht auch in dem 
Lungen- und Darmcanal und auf Wunden entwickeln. Gewöhnlich denkt man, wenn man von Luftsporen 
als Infectionsträger spricht, nur an trockne Sporen, die beim Eintrocknen putrider Substanzen mit in den 
Staub der Atmosphäre gelangen. Es schien mir daher wichtig, die Infectionsfähigkeit von Vegetationen, 
die mit faulen Secreten eingetroeknet waren, nach derselben Methode zu iiiüfen. wie die Infections- 
fUhigkeit. rcspective 1 fansplantationsfiihigkeit der in Hüssigkeit eiithalteneii Vegetationen. 

Uni ein für Bolche Versuche genügend reichliches Material an trocknen putriden Substanzen zu gewinnen, hätte ich 


verfiel daher auf folgende Methode: ich tauchte einen Leinwandstreifen von 1 Centimeter Breite und einigen Ceutimeter Länge 
in die betrefi'enden Flüssigkeiten, hing sie in lueineiu Zimmer auf, wo sie im Juni sehr rasch trockneten, dann bewahrte ich sie 
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sind, in viel complicirteren Verhältnissen, als wenn man sie ans dem Körper herausgenomroen hat und 
in Reagensgläsem bewahrt. Auch wäre bei Wiederholung der Versuche noch besonders darauf zu 
achten, ob die transplantirten Vegetationen und die eingetrockneten Flüssigkeiten Dauer Sporen ent¬ 
halten oder'nicht. 

Was das Verhältniss des Fermentes zu den Coecohacteriavegetationen betrifft, so ergehen in 
dieser Hinsicht die Versuche dieses Abschnittes wohl zweifellos, dass diese Vegetationen eine enorme Äcco- 
modationsfithigkeit an die verschiedensten Nährstoffe besitzen, und ihre Substanz demnach verschiedene 
Stoffe in sich aufzunehmen im Stande ist; sie wirken aber nur dann in einer specifisehen 
Weise fermentirend, wenn sie das für die zu inficirende Flüssigkeit specifische Fer¬ 
ment in und an eich tragen; sie können die in ihren Wirkungen verschiedenartigsten Fermente 
in sich aufnehmen, besitzen das Vermögen diese Köi-per — die so äusserst leicht Verbindungen mit 
andern Stoffen eingehen, dass sie mit dem jetzigen analytischen Hilfsmittel nicht fassbar sind, — in 
sich zu fixire.n und durch ihre Vegetationen vermehren; ob sie die Fermente zu erzeugen im Stande 
sind, ist wohl sehr zweifelhaft. 

Im folgenden Abschnitt wird mehr davon die Rede sein; ich kann nach meinen Beobachtungen 
folgendem Satz Hoppe-Seyler’s nur beistimmen; „Die Gährungen sind möglich ohne Or¬ 
ganismen, aber nicht bestimmte Organismen ohne bestimmte Gährungen“*). 


sebe Untersnehangen. Tübingen. 
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lieber die Ursachen der beschränkten Entwicklungsfähigkeit von 
Coccohacteria auf und in Geweben des lebenden gesunden 
menschlichen Körpers. 

Ueher die Beziehungen von Coccohacteria zur Entstehung 
und Ausbreitung der localen und allgemeinen accidenteUen 
Wundkranklieiten. 
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Wenn wir in Erwägnng ziehen, wie colossal gross die Menge von entwickelungsfShigen Sporen von 
Coceobacteria in Lnft und Wasser allen Beobachtnngen znfolge sein muss, so müssen wir uns erstaunt 
fragen, wie es denn möglich ist, dass gegenüber dieser ungeheuren Masse von kleinen pflanzlichen 
ürganismen, welche nach allgemeiner Aniiahine im Stande sind, fast alle organiseheii Substanzen zu 
zersetzen — noch ein organisches Wesen gesnnd fortexistiren kann. Diese Frage würden wir freilich 
ebenso erheben müssen, wenn wir die Generatio aequivoca der beschriebenen niedersten Vegetations¬ 
formen zugeben wollten; denn nach den vorliegenden Beobachtungen würden daim die Bedingungen zu 
ihrer Entstehung so oft gegeben sein, dass bei ihrer enormen Vermehrungsfähigkeit ihre Macht über 
die gesammte übrige organische Schöpfung eine noch bedeutendere sein müsste, als wenn sie nur an 
die c.ontinuirliche durch Vegetationssporen in Fiüssigkeiten vermittelte oder diseontinuirliche durch Luft¬ 
sporen vermittelte Fortpflanzung gebunden wären. — Es ist also zu untersuchen, welche Hindernisse 
der Entwicklung von Coceobacteria am und im lebenden Körper, zumal am und im 
lebenden menschlichen Körper entgegenstehen. 

Coceobacteria bedarf zur Entstehung und Weiterentwicklung nothwendig einer 
nicht unerheblichen Menge Wassers; sie kann daher nur in Flüssigkeiten gedeihen 
oder in einem Gewebe, welches genügend Flüssigkeit enthäit und bewahrt Dies ist 
eine Eigenschaft, welche sie mit den Hefevegetationen der meisten Schimmelpilzen und Algen theilt, 
während z. B. die Flechten und manche andere Epiphyten ihren ganzen Wasserbedarf aus dem Wasser¬ 
gehalt der Luft zu nehmen im Stande sind; es giebt Orchideen, welche auf jeder Fläche, die rauh 
genug ist, dass ihre Wurzeln sich fest anklammern können, zu wachsen und zu blühen vennögen, wenn 
die Luft ihnen genügende Feuchtigkeit bietet; Coceobacteria besitzt diese Eigenschaft nur in einem 
ganz untergeordneten Grade: man sicht au den Ifändeni der Obei-fläche fänleuder Flüssigkeiten in 
Reagensgläsern zuweilen, dass ein weisser milchiger Rand (aus Coceobacteria bestehend) sich an der 
liineiifläche des Glases von einem Tage zum andern weiter hinauf erstreckt ais das Flüssigkeitsniveau 
durch Verdunstung gesunken ist, doch ist diese Vegetation nicht nur äusserst kuiumcriich, sondeni geht 
auch bald zu Grunde; ebenso die Vegetationen, welche sich in der feuchten Kamiuer unter dem 
Mikroskop um einen Tropfen Micrococcos-haltiger Flüssigkeit in dem geringen wässrigen Niederschlag 
auf dem Objectglas bilden. (Oidium besitzt auch die Fähigkeit, Jii geringer Ausdehnung sich auf 
scheinbar trocknen Flächen im Wasserdunste zu verbreiten, doch gehen auch diese Vegetationen bald 
zu Grunde). Dieser Bedarf an vielem Wasser ist für Coceobacteria, wie für die Algen überhaupt, 
wichtige Lebensbedingung. Somit kann diese Alge also - auf der gesunden meist trocknen Haut des 
Menschen überhaupt nicht fortkommen, wenn ihi e Keime auch oft darauf hängen bleiben mögen. Ebenso 
sind offene Wunden, auf welchen das Secret eintrocknet, durch die Borkeiidecke von directer Be- 
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aäung mit Luftkeimen gescliUt/i, denn die Sporen können auf und in den trocknen Borken weder zur 
Entwicklung nc h/u 1 n 1 i Action kommen; ist das Wundsecret wasserreich, und kann der flüssige 
Theil desselben völlig ahfliessen, so sind doch die halb eingetrockneteii Wnndflächen immer noch 
relativ ungünstige, weil zu wasserarme Entwicklungsstätten für Coccobacteria; freilich koiiiicii sich 
die Umafiinde so Lrestalten. dass die Vegetationen sich Imitei und unter den trocknen Borken etablireii. 
Wenn Coccobacteria bei ihrer Vegetation einen chemischen Einfluss auf das Substrat haben 
soll, in welchem sie vegetirt, so muss das Substrat eine Zeit lang unter gleichen 
Verhältnissen bleiben. Es ist bekannt, dass sich Algen vorwiegend in stehendem Wasser bilden, 
nur selten in fliesseiidciii und daun nur an den Rilnderii der be,treffenden Ornbeii oder Kohicii (bijilio- 
nomyxa). Diese Bedingung der Stagnation der Flüssigkeiten fehlt zum Glück an den meisten Ostieii 
unserer mit der Aussenwelt in directer Beziehung stehenden Organe, ja sie fehlt überhaupt im lebendigen 
Körper; die coiitimiirliche. wenn auch noch so geringe cheinische Bewegung ist ja eine wesentliche 
Eigenschaft der lebendigen Materie. In den feuchten Conjuiictivalsack dringen gewiss viele Luft¬ 
keime ein, doch durch den Lidschlag werden sie mit den fortwährend abgesonderten Thräiien rasch in 
den Thränennasencanal und von da in die Nase abgeführt, von da mit dem Nasenschleim theils nach 
aussen, theils in den Schlund entleert, so dass sie auf diesem Wege nirgends lange genug bleiben, um 
zur Vegetation zu kommen, obgleich an sich das vereinigte Secret der ThräiieiidrUsen und der Con- 
junctiva gewiss ebenso günstig für die Vegetation von Coccobacteria ist, als die meisten anderen 
alkalischen Secrete des menschlichen Organismus. — Im normalen Ohr ist für die Entwieklung von 
Coccobacteria zu wenig Feuehtigkeit; das Ohrenschmalz ist, wie die meisten Fette, aueli wohl ein iiii- 
güiistiger Boden für Algen; dass unter Umstitiiden vei-schiedeiie Schimmelpilze hier trefflich gedeihen, 
ist von Ohrcniirzteii iiachgewiesen und von Botanikern bestätigt. — Die gewöhnlich eng aneinander 
liegenden trocknen Ausgangsüffnungen der Harn- und Geschlechtsorgane, so wie der After 
sind schon an sich sehr ungünstig für das Eindringen von Keimen aus der Luft; bilden sich im Anfang 
dieser Canäle Secrete, so werden diese durch muskuläre Contractioneii der Schleimhäute meist bald nach 
aussen entleert Dennoch dürfte bei stärkeren Bleiinorhoen dieser Organe wohl manchmal Micrococcos 
in dem Eiter zu finden sein, jedoch ohne dass das Secret dadurch septische Eigenschafteii erhielte. 
Aelmlich verhält es sich mit Wunden, die in ihrer ganzen Ausdehnung der Luft völlig 
frei exponirt sind; die Exsndationsrichtung und die Kichtuiig der Eiterbeweguiig ist der Hauptsache 
nach aus den Wunden heraus, wenn auch Rückwaudeniiigeu der Eiterzellen vorzukommen scheinen*); das 
an die Wundoberfläche dringende Secret flieset ab, und .hätte sich eben etwas Micrococcos gebildet, so 
würde er mit dem nächsten Tropfen von der Wunde abfallen. — Was die Nasenhöhle betriflt, so 
hält sich hier das Hinein- und Heraustreiben von Sporen-haltiger Luft das Gleichgewicht Sporen, die 
am Schleim hängen bleiben, der die Nasen- und Rachenschleimhaut bedeckt, werden mit dem Schleim 
theils nach aussen herausbefördert, theils verschluckt Bildet sich viel Eiter in der Tiefe der Nase 
besonders m Hohlen, aus welchen er schwer entleerbar ist, so fault dieser Eiter, es entsteht daun der Ozaena- 
Gestank. Ich hatte keine Gelegenheit solchen Eiter, zu untersuchen, zweifle indess nach Analogie mit 
ähnlichen Verhältnissen nicht, dass er Micrococcos enthält Von den Sporen, welche mit der Luft in die 
Lunge bis in die feinsten Lungenbläschen geführt werden, kommen viele mit der Expirations¬ 
luft wieder heraus (pag. 57); dass sie aber wahreehcmlieh doch ins Gewebe euidrmgcn können, haben 
wh' schon früher erörtert. Folgt man der Annahme Hüter’s, dass es Microcoecos-Vegetationen giebt, 
welche croupöse Entzündungen des Larynx zu erzeugen im Stande sind, so dürfte man ihnen kaum 
die Fähigkeit absprechen, auch croupöse Pneumonien hervorzubringen; dies führte sehr weit in Hypo¬ 
thesen hinein und kann ei-st später erörtert werden, wenn wir von dem Verhältniss des üppig vege- 
tii'endenMicrococcos zu kranken Geweben zu sprechen haben. Der Schleimspeichel des Mundes 
ist ein äusserst günstiges Substrat für die Entwicklung von Coccobacteria, doch die fortwährende Be- 
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weguiig uiid fjntferiiuiig desselben beim Essen und Sprechen lassen unter normalen Verhältnissen die 
Keime auf gesunder Schleimhaut nur zu mässiger Vegetation kommen. Zwischen den Zähnen und in 
cai-iüsen Zähnen giebt es allerdings Stellen, wohin weder die Bewegungen der Zunge noch der Backen, 
der Lippen und Mundmuskelu reichen und wo sich immer Coccobactena in gennger Quantität ansammelt. 
Warum diese Vegetationen dennoch hier fllr gewöhnlich keinen weiteren Schaden anrichten, wollen 
wir später erörtern. Dass diese Vegetationen sich hei unreinlichen, zumal älteren Individuen, bei Krank¬ 
heiten der Schleimhaut, ferner bei Kranken, welche besinnungslos und regungslos Wochen lang da¬ 
liegen (in typhösen Zuständen) mächtig entwickeln und constante Begleiter der Entzündung des Zahn¬ 
fleisches und der Mundschleimhaut sind, ist bekannt; dass sie die Erkrankung zu steigern, auch zu 
modificiren im Stande sind, wird angenommen. Bei der Stomatitis atphosa Erwachsener und Kinder 
finden sich üppige Vegetationsfoi-men von palmelloidem Ascococcos und Streptohacteria; dass sie die 
Ursache der Stomatitis Sind, ist, wie mir scheint, vorläufig eine Hypothese ohne genügende Stütze. 
Ueher die Beziehung von Micrococcos-Vegetatioiien zn Diphtherie werden wir später noch ausführlich 
zu sprechen haben. 

Sehr bedeutend ist die Menge von Luft, welche mit jeder Schluckbewegung in den Magen ge- 
tllhrt wird. Breslau*) hat darauf aufmerksam gemacht, dass Magen und Därme von Neugeborenen, 
die nicht geathinet haben, stets luftleer sind, dass aber mit den ersten noch so unvollständigenRespi- 
rationshewegungen auch sofort Schluckbewegungen verbunden sind, bevor das Kind noch Nahning zu 
sich uiiunit; er glaubt sich durch Percussion und gelegentliche Autopsieen davon überzeugt zu haben, 
dass die Luft noch vor der Nahrung den Darm erfüllt, und meint, dass dieselbe 12 Stunden brauche, 
um bis ins Colon vorziidringen. \ielleicht ist diese Luft absolut nöthig für die Verdauung, vielleicht 
sind auch die damit in den Magen gelangenden Keime ebenso nöthig, um durch ihre Vermehrung die Milch- 
säiiregähiiing im Magen zu unterhalten. Wir haben unsere Zweifel darüber ausgesprochen, ob das spon¬ 
tane (ohne Labzusatz) Sauerwerden der Milch von Elementen der ( occobacteria ahhängt; dass dieselben 
aber bei der Milchsäuregährung im Flcischwasser und zwar im Verein mit grossen immer neu zuge- 
führteii Saiicrstoftmengen eine wichtige Rolle spielen, ist möglich. Es war mir von hohem Interesse, 
dass Brücke in seiner unlängst erschienenen Arbeit über Verdauung**) die Resultate seiner hierher 
gehörigen Studien folgendemiassen ziisammenfasst: „So sehen wir uns also in Rücksicht auf die Stärke 
wieder zu der ältesten Ansicht über die Magenverdaiuing, zur Gährungstheorie zurückgeführt. Die 
Mihdisäuregähning ist nicht etwas Beiläufiges, es wird nicht bloss, wie man dies wohl allgemein an¬ 
erkannt hat, durch Speichel aus Stärke gebildeter Zucker in Milchsäure umgewandelt, sondern in der 
Milchsäuregährung liegt ein Haupthebel fllr den ganzen Umwandjuiigsprocess von der Stärke bis zur 
Milchsäure.“ 

Bevor wir uns min zu den specielleren praktischen Frageft wenden, welche Bedeutung und 
Wirkung denn eigentlich die im lebenden Organismus gefundenen Micrococcosvegetationen haben, und 
wie sie zur Wirkung gelangen — muss ich mich noch über einige Anschauungen Pasteur’s aus¬ 
sprechen, die von vielen Autoren ohne Weiteres acceptirt sind. Was die Arbeiten dieses Mannes für 
mich so bedeutend macht, ist der Reichthum seiner Gedanken, die Unerschöpflichkeit seiner Fantasie 
in Auffindung immer neuer Untersuchungsmethoden und die energievolle Durchführung aller seiner 
Versuche. Pasteur würde ebenso wenig wie Ehrenberg und andere Pioniere der Naturwissenschaften 
in meinen Augen etwas von seiner Bedeutung für die wichtige Entwicklung des von ihm bearbeiteten 
Gebietes verlieren, wenn sich auch die meisten von ihm aus seinen Beobachtungen gezogenen Schlüsse 
als Irrthümer erwiesen. Dass ich seine Eintheilung der Organismen, welche ich unter dem Namen 
Coccobacteriazusammenfasse, für ebenso unhaltbarerachte, wie die von Ehrenberg, Dnjardin u. A., 

») Mon.-Sd.r. f. Qeburtskr. XXVIII. L. p. 1. 1866. 

••) Stadion über die Kohlcnhydrnte und über die Art, wie eie verdaut und nnfgesaugt werden. (Sitzungsberiebte der 
Wiener K. Akademie der WisscnBcbafton III. Abeeb. Aprilhoft. Jabrg. 1812). 
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geht aus meiner narstellimg im Abschnitt-1. dieser Arbeit genügend hervor. Ebenso theile ich nicht 
seine Ansicht, dass jede gührungs- oder ffiulnissfahige Flüssigkeit ein besonders botanisch unterscheid¬ 
bares diagnostie irbares lebendiges Ferment habe. Endlich muss ich nun auch noch hervorheben, dass 
mir seine Lehre von den azymischen Organismen oder Agrobien, die ebne Sauerstoff nicht leben 
können, und den azymischen Organismen, den Anagrobien, die nicht nur ohne Sauerstoff leben, son¬ 
dern durch denselben getödtet werden sollen*), — ganz unhaltbar erscheint. Ich finde keinen mir 
wesentlich erscheinenden Unterschied zwischen den Coccos- und Bacterienformen, welche sich bei freiem 
Luftzutritt, und solchen, welche sich bei abgeschlossener und völlig fehlender Luft, z. B. im Fleisch- 
wasser, bilden. Das ist richtig, dass die unter den beiden letztgenannten Verhültnissen gebildeten Formen 
bald zu Grunde gehen und die stinkenden Zersetzungsprodncte früher auftreten, als bei freiem Sauer¬ 
stoffzutritt. Ob dies nun dadurch bedingt ist, dass Coccobacteria nur freien, oder etwa von der Flüssig¬ 
keit absorbirten Sauerstoff zu ihrer Vegetation brauchen kann, oder ob die Vegetation durch die von 
ihr selbst erzeugten Zersetzungsprodncte des betreffenden Substrates getödtet wird, vermag ich frei¬ 
lich nicht zu entscheiden; ich halte indess das Letztgre für das Wahrscheinlichere, weil die meisten 
sogenannten Fermentorganismeii in den durch sie vermittelten Producten der Fermen¬ 
tation nicht weiter leben können. 

Gewiss erscheint die Differenz z. B. zwischen der Milehsänregährung offen stehenden Fleisch¬ 
wassers und der Fäulniss eingeschlossenen Fleischwassers sehr gross, nnd die Giünde derselben sinu mir 
keineswegs klar, doc;h dass dabei verscbiedene Organismen in Tbätigkeit kommen, muss ich entschieden in 
Abrede stellen. Pasteur mag Recht haben, wenn er sagt, die Fäulnissorganismen können, um auch 
unter den ungünstigsten Verhältnissen noch ihre Existenz zu fristen, (bei genügender Wassermenge) 
den zu ihrer Vegetation nöthigen Sauerstoff eventuell auch ans organischen Verbindungen herausziehen, 
wenn ihnen kein freier Sauerstoff' zur leichteren Assimilation vorliegt; er will damit die eigentliche 
Fäulniss der Eiweisskorper. zumal die miflEntwickluiig stinkender Gase verbundene Zerlegung dei-selben, 
erklären; docb bleibt dies nur eine seiner vielen hoch interessanten fermentirenden Hypothesen. Ich 
weiss nicht, ob es mir schliesslich gelungen ist, alle einschlägigen Arbeiten Pastcur’s im Original 
gefunden und gelesen zu haben, doch ist es mir vorgekoiiiineii, als wenn er grade diese oben zusammeii- 
gefassten Ideen auch für nichts mehr als für Erklärungsversuche ausgiebt, sie keineswegs als bewiesene 
wisscnscbaftliche Tbatsaeheii betont**); es ist daher schwerlich im Sinne des Autors, wenn man sie 
als solche ins grössere Publikum colportirt. Die scheinbare Einfachheit der Erklärung so merkwürdiger 
Beobachtungen hat etwas ausserordentlich Bestechendes; ich habe selbst lange unter dem Bann der 
geistreichen Arbeiten Pasteiir’s gestanden und konnte mich aus dem Gedankenkreise, in welchen er 
mich langsam doch fascinirend hineiiigezogeii hatte, nur mühsam herauswinden. Sein Satz „der freie 
Sauerstoff tödtet die organisirten Fäulnissfermente“ schien mir früher die Lösung für die Frage zu ent¬ 
halten, wanim diese Fermente, die durch die Respiration zweifellos ins Blut gelangen, und die zwischen 
den Zähnen in Menge vorhanden sind, hier keine Fäulniss eiTegen; der Sauerstoff', welcher im Blut 
und in den Geweben cntbalten ist, könnte vielleicht die Ursache sein, warum das lebendige Blut und 
die lebendigen Gewebe nicht von den Faulnissteniienten angegriffen werden- Doch so einfach ist die 
Sache nicht. Brücke veranlasste aut meinen Wunsch einen seiner talentvollsten Schüler. Herrn 
Dr. Exner, über diese Frage einige Versuche anzustellen, die in einem Aufsatz „Ueber Ammoniak¬ 
entwicklung aus faulendem Blute“***) enthalten sind. Es wurde eine Vorkehrung getroffen, vei-möge 
welcher man frisches Blut Tage lang von atmosphärischer Luit durchströmeii liess, und zugleich wurde 
eine Probe von demselben Blut als Controllobjeet in ruhendem Zustand in einer Schaale bewahrt. Die 

•) Compt. rend. T. 66. Jauv.-Juiii 1868. pag. 1190. 

A e h'" (Compt. i-erid. T.66 pag. 1192) im Sinne, wo Pasteur erklärt, die 

**•) Slteungsboriohto der Wiener b. Academie der Wissenrclinften. 11. Abth. Juli 
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hohem Maasse begünstige. Exner wies aber auch nach, dass diese rasche und reichliche Ammoniak- 
entwicklnng ans dem Blute auch Statt finde, wenn man das Blut mit Luft durchblasen lasst, welche 
durch Watte filtrirt und dadurch sporenfrei gemacht ist; es haben somit die Organismen mit 
dieser durch vermehrten Contact des Blutes mit der atmosphärischen Luft zu Stande 
kommenden raschen Ammoniakentwicklung nichts zu thun. 

Wenn diese Versuche nun auch ausser Zweifel setzen, dass immer neu zugeftthrter freier Sauer¬ 
stoff die Fanlnissorganismen nicht tbdten, und somit der Sauerstoffgehalt des Blutes und der Gewebe 
als solcher es nicht sein kann, was dieselben vor der chemischen Arbeit der erwähnten Organismen 
schützt, so müssen wir uns doch gestehen, dass wir ganz ausser Stande sind, die Verhältnisse experi¬ 
mentell ganz so nachzuahmen, wie sie im lebendigen kreisenden Blute bestehen; wir können nicht sagen, 
dass das Blut ganz ausser Contact mit der Luft sei, denn in der Lunge findet ja ein fortwährender Contact 
mit derselben Statt; doch wie bald geht der hier aufgenommene Sauerstoff Verbiudungen mit den Ele¬ 
menten des Blutes und der Gewebe ein? wie viel freier Sauerstoff mag für gewöhnlich im Blute sein? 
Können sich die etwa im Blute vorhandenen Sporen dieses Sauerstoffes bemächtigen oder nicht? Können 
die mit dem Blut cireulirenden Keime bei dieser Bewegung und dem fortwährenden Ortswechsel in die 
versehiedenen Gewebe hinein, aus ihnen heraus, durch die Gefässwandungen hindurch, nun in die Muskeln, 
nun ins Bindegewebe, nun in die Leber, nun ins Gehirn, nun in die Nieren, nun in das Lymphsystem 
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Die aH8 den erwähnten Beobachtungen entspringenden Reflexionen scheinen 
mir den Weg anzudeuten, auf welchem man das Verständniss Uber die Beziehungen 
der pflanzlichen Vegetationen zum thierischen und speciell menschlichen Organismus 
zu BU<0>CI> hat Meiner Meinung nach liegt z. B. der Grund, weshalb die in unsenn Munde zwischen 
den Zähnen stets vorhandenen Elemente von Coceobaeteria nicht zur weiteren Entwicklung kommen und 
dem Gewebe der Schleimhaut nichts thun, darin, dass die lebendige zelluläre Action der 
Schleimhautepitbelien und des darunter liegenden gesunden Gewebes unter normalen 
Verhältnissen zu mächtig ist, als dasssie durch jene Pflänzchen erheblich gestört wer¬ 
den könnte; setzen wir statt zellulärer Action „vitale Kraft“, so können wir uns auch mit denCollegen 
älterer Sediule verständigen. Man kann der mir vorsehwebenden Vorstellung auch so Ausdmck geben: 
Die vitalen Processc in den Geweben erhalten die Gewebsflüssigkeiten und zum Theil 
auch die Seercte in einem Zustand, dass sie nicht unbedingt und nicht ohne Weiteres 
als Nährmaterial für Coceobaeteria dienen können. Sic weiden erst durch gewisse in Folge 
von Krankheit und Tod eintretende Umsetzungen ihrer Elemente zu mehr oder weniger geeignetem 
Entwieklungsboden von Coceobaeteria. Ich habe schon früher angedeutet, dass unter den abnormen 
Verhältnissen, bei welchen die iunctionelle und nutritive Energie der Gewebszellen abgeschwäeht ist, 
z.B.bei tief eingieifeiiden heberhatten zumal mit tvphosen/ust iilti veibundeicii hriäl i i^sst u gcii 
die Wucherung der pHanzlichen Organismen im Munde für eine Zeit lang so üppig werden kann, dass 
sieh grössere Massen davon auf Zahnfleisch, Schleimhaut und Zunge anhäufen. Dies wird wesentlich 

*) llallicr. Phytopathologie, pag. 286. 
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durch Vermehrang der Epithelbildnng bei tnaiigelhafter Entfernung desselben unterstützt; die obersten 
Lagen der Zungenepithelien besitzen aber nur eipe vita minima, Coccobaeteria wuchert^ zwischen ihnen 
«Is Sapropbyt auf lebendem Gewebe, wie der Schimmel m der Epidermis gesunder Kartoffeln. Eine 
ganz eminente Resistenz gegen Coccobaeteria müssen wn bei milcheu Ihieic. a.ii.el.i... .1 , b..,1. 

gelegentlich auch von faulen Stoffen nähren; ich habe nie gehört, dass Hühner und Schweine, diedocli gern 
im Mist herumwühlen, davon je Mund- oder Nasenkrankheiten bekommen. Es mag dies thcils darin 
liegen, dass die oberste Lage des Ziingenepithels sehr hart hornig ist (wie bei Vögeln) zum Theil darin, 
dass nur wenig abgestorbene Epitheliallagen auf der Schleimhautoherfläche hängen bleiben. Dauenide 
Reizungszustände der Zunge (z. B. durch heisses Essen, vieles Rauchen bedingt) haben meist die 
Bildung dicker anhaftender Epitheliallagen zur Folge, in welchen sich massenhafte Vegetationen von 
Coccobaeteria finden; dieser Reiznngszustand ist die erste Ursache der Epithelanhäufung, doch wenn 
dieser angehäufte von Speichel durchtränkte Epithelbrei auf der Zunge fault, so kann dadurch wieder 
der Reizungszustand der unterliegenden Schleimhautobei-fläche gesteigert werden; ob bei der so her- 
vorgemfenen Ernährungsstörung die vitale Energie des Gewebes so weit sinken kann, dass es ohne 
bereits gangränös geworden zu sein, von Coccobaeteria assimilirt werden kann: mit anderen Worten, 
ob Coccobaeteria unter diesen Verhältnissen zum Parasiten werden kann, darüber liegen keine Beob¬ 
achtungen vor; es ist wohl denkbar, müsste aber erst demonstrirt werden. 

Hat man im Piincip die Verwendbarkeit der oben auseinandergesetzten Betrachtungsweise zuge¬ 
geben, so ist dieselbe auch auf diejenigen Sporen zu übertragen, welche mit der Luft in die Nase, die 
Lungen, in den Magen und Darmcanal eingeführt werden: unter normalen Verhältnissen erliegen diese 
Keime im Kampf ums Dasein mit den Epithelien und Gewebszellen der erwähnten Organe, von denen 
einige auch Secrete bilden, welche der Entwicklung der Fäulnissalgen sehr ungünstig sind. 

Wir kommen jetzt zu der schon früher (pag. 96) angeregten wichtigen Frage: sind im Blut 
lebender gesunder Menschen vegetationsfähige Pflanzenkeime enthalten, und können 
sie in lebendem gesundem Blute zur Vegetation kommen? Alle Versuche, dies auf dem 
Wege directer Beobachtung zu entscheiden, haben sich als unzureichenderwiesen; es gelingt nicht, auch 
nicht bei sorgftlltigster Absperrung der Luft (v. Hensen’s Versuch pag. 58), ungekochtes Blut so 
zu conserviren, dass sich kein Micrococcos darin entwickelt. Diejenigen, welche das Vorkommen von 
Keimen im Blut leugnen, müssen den positiven Beweis ftlr die Möglichkeit liefern, frisches Blut längere 
Zeit Coccos-frei zu bewahren, wobei freilich täglich untersucht werden müsste, weil die Vegetationen oft 
nur sehr kurzlebig sind; dass die Versuche von Sanderson '(pag. 58) nicht beweisend sind, habe ich 
schon hervorgehoben. Man kann nun sehr wohl im Wesentlichen richtig erachten, dass die meisten 
Keime, welche in die Lunge, und bei dem zweifelhaftem Wesen der Epithelien der Lungenbläschen 
Erwachsener zweifelsohne bis ins Lungengewebe gelangen, durch die Aetion der Gewebszellen entweder 
verzehrt werden oder in dem im Ganzen trocknen Gewebe der Lunge keinen Entwieklungsboden finden, 
und doch dabei zugeben, dass hie und da auch wohl manche Keime unbehelligt durch die feinen Ca- 
pillaren in die Blutbahn hineinschlUpfeis könnten. Doch was wird hier aus ihnen? werden sie bei dem 
eminenten Stoffwechsel, der im Blut Statt hat, unverändert bleiben? schwerlich; ist die Bedeutung der 
stärkeren chemischen Action für die in Rede stehenden Verhältnisse zua-egeben «0 mnss “""h “o-- 
sequenter Weise zugegeben werden, dass der chemische Process im lebendigen Blute die eindringenden 
Mlcrococcoskeimc entweder gradezu verzehrt, oder sie mindestens nicht zur Entwicklung kommen lässt, 
ganz abgesehen von dem, mechanischen Hinderniss, welches fiiessendes Blut wie fliessendes Wasser 
der Entwicklung von Algenvegetationen entgegen setzt. Doch ist der Fall denkbar, dass krankes 
Blut, Blut mit qualitativ und quantitativ schwacher chemischer Action, Blut mit einer vita minima 
Blut in agone, gewisse El emente von Coccobaeteria zur Vegetation kommen Hesse, die man 
sonst nur im' Leichenblnt findet; dass sich grosse Bacterien im Blut unsecirter Leichen in den Blut¬ 
gefässen ohne freien Sauerstoff entwickeln können, steht nach den (pag. 63) mitgetheilten Untersuchungen 
fest. Mag nun die chemische Bewegung im lebendigen Blute noch so energisch a“ w”'d dev 




Tod der euigednuigeueii Miorococcoakoime doch wahrscheinlich kein momentaner seim gehen wir 
ihnen nur ein Lehen so lange wie ein Athemzug, und lassen wir mit jeder neuen Inspiration neue 
Sporen eindimgen, so haben wir damit zugegeben, dass das lebende Blut constant ein wenn auch im 
Verhältniss zur Blutmenge noch so kleines Quantum Sporen von Coccobacteria enthalten kann , ja bei 
der Uhiqiiität der Sporen diese Pflanze nothwendig enthalten muss. 

Weit schwieriger ist jedoch die sich anschliessende Frage zu beantworten: Vermögen die 
ins lebendige Blut gelangten Sporen dort zu vegetiren und in welcher Form? Wenn 
man dies nicht mit vollkommener Sicherheit nachweisen kann, so besteht keine vollkommene Analogie 
der sogenannten zymotischen Krankheiten mit der Gährung; denn wie schon gesagt, nicht die Gegen¬ 
wart vOii Algciispuieii im Blut, III den Saften und Geweben des Korjiers ist das cntscheidendo. sondern 
die mit ihrer energischen Vegetation wahrscheinlich immer verbundene chemische Wirkung auf den 
Stoffwechsel im Blut, in den Saften und Geweben des Körpers. 

Es liegt nahe, die eben aufgeworfene Frage in der Weise zu prtlfen, dass man Bacterien-haltige 
faulende Flüssigkeiten, die durch Filtration oder Colirung von grösseren Elementen befreit sind, ins 
Blut injicirt, und einige Zeit später das Blut des Experimentalthieres untersucht. 

Exper. 1. Einem kleinen schwarzbraunen Hund wurden am 4, Januar 2 Drachmen flltrirtes faules Lungeninfns in 
die V. jugnlaris dextra injicirt, welches ziemlich klar durchs Filter lief, doch eine Menge theils bewegliche, theils rnhendc 
kleine Mesobacterien enthielt; der Hund blieb am Leben. Einige am 5. und 6. Januar ans Ohr und Zunge entnommenen 
Blutstropfen enthielten keine Spur von Organismen. — Das gleiche Experiment wurde am gleichen Hunde am 6. Januar mit 
4 Drachmen des gleichen Infuses wiederholt; letzteres noch reicher an kleinen Coccos- nnd Bacterien-Vegetationen, als beim 
ersten Versuch; Injection in die V. jugnl, sinistra. Der Hund bberstand auch diese Verunreinigung seines Blutes; dasselbe 

gleichen Infnsea wiederholt. Injection in die V. femoral. dextra. Das Thier iiberstand auch diese septische Intokication; sein 
Blut enthielt am 9., 10., 11. Januar keine Spur von Coccobaeteria-Vegctationen. 

Exper. 2. Am 23. Jannar Nachmittags wurden einem kleinen Hunde 4 Drachmen einfach filtrirten, früher gekochten, 
faulenden, doch geruchlosen Fleiscbwassers mit zafaiioseo lebhaft beweglichen Microbacterien in die V. jugnl. dextra injicirt; 
sofort intensive Vergiftungscrschcinungcn, von denen das Thier sieh nur langsam erholt; doch collabirtc es bald wieder bei 
gleichzeitig bestehender Diarrhoe nnd wurde am folgenden Morgen lodt gefunden; das BInt der Znngenvenen, am 24. Januar 

Exper. 8. Kleiner Hund. Injection von 5 Drachmen mit Zucker versetzten und gekochten faulen filtrirten Fleisch- 
gefunden. Das Herzblut enthält keine Spur von Coccobacteria. 

Wenngleich nach diesen Versuchen das lebendige Blnt ein sehr ungünstiger Boden fllr Cocco- 
bacteria-Vegetatioiien zu sein scheint, so malmen doch die in Abschnitt IV. mitgetheilten Erfahrungen 
eindringlichst, die Tragweite solcher Experimente nicht zu Überschätzen; es wäre nicht undenkbar, 
dass Coccobacteria-Vegetationen aus anderen faulenden Flüssigkeiten gefunden würden, welche sieh 
eventuell im lebendigen Blut zu aeclimatisiren vermöchten. Wir werden später darauf kommen, dass 
es wahrscheinlich doch chemische Zustände des lebenden Menschenblutes gieht, bei welchen Cocco¬ 
bacteria sich entwickeln kann; auch sagen die obigen Experimente nichts darüber aus, ob sich nicht 
unter ganz abnormen Zuständen des Chemismus des Blutes und der Gewebe die mit der Respiration 
ins Blut gelangenden trocknen Dauersporen im Innern des Körpergewebes entwickeln können; dies ist 
aus einigen bereits mitgetheilten (pag. 57) später noch wieder zu benutzenden Beobachtungen vorläufig 
nicht ganz abziileugnen. Schwer ist cs diese l'rage experimentell aiizugreifcn. Man konnte meiiieii, 
dass eine chemische Alteration des Blutes durch Fäulnissproducte die Entwicklung von Coocobaeteria 
begünstige. Doch scheint schon das obige Exper. 1. dagegen zu protestiren. Diesem Thiere wurden 
3 Mal putride Flüssigkeiten ins Blut injicirt; wenn nun auch die darin vegetirenden Sporen im Blut zu 
Grunde gingen, so hätten sich doch die eventuell im Blut enthaltenen Sporen in diesem krank ge¬ 
machten Blute entwickeln können, falls dies überhaupt auf diese Weise möglich wäre. Ich habe 
den Versuch noch einmal an einem andern Hunde mit euiem klaren scheusslich stinkenden 10 Monate 
alten Orgainsmc.n-fVeicii Liiiigeiiliifus gemacht, von welchem ich 3 Drachmen iii die V. jugularis in- 
jlcirte; das Thier erkrankte gar nicht; ich untersuchte sein Blut in den nächsten 3 lagen, fand aber 
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keine Spur von Coccobacteria darin. Mich haben die negativen Resnltate dieser Versuche nicht Über¬ 
rascht, da ich schon längst die Ueberzeugung gewonnen hatte, dass die Flüssigkeiten, welche einem 
lebendigen Stoffwechsel unterworfen sind, ebenso ungünstiges Nährmaterial für Coccobacteria sind als die 
Endproducte der Fäulniss; die Hauptnahrung für Coccobaeteria sind die zwischen Leben 
und Tod liegenden, nur vorübergehend in faulenden Flüssigkeiten vorhandenen 
organischen Verbindungen. 

Endlich könnte man meinen, die Sporen von Coccohacteria brauchten vielleicht längere Zeit, 
um sich im Blute zu acelimatisiren: auch das erscheint unwahrscheinlich aus einem der obigen Versuche. 
Der zu Exper. 1. verwendete Hund war in Folge der wiederholten Injectionen abgemagert, und frass schlecht; 
am 11. Januar injicirte ich ihm 6 Drachmen filtrirten faulen Fleischwassers mit kleinsten Bacterien; 
das zähe Thier Überstand auch diese Injection und zwar ohne dass es zu erkranken schien; ich wollte 
es nach einer Woche tödten, um das Blut aus verschiedenen Körpertheilen anf Bacterien zu untersuchen; 
doch starb es am 17. Januar Mittags. Ich untersuchte das Blut der noch warmen Leiche von ver¬ 
schiedenen Stellen; im schmierigen Herzblut fanden sich hlasse Plasmaklümpchen und die bekannten 
dunkel conturirten Fett-ähnlich glänzenden feinsten isolirten Körperchen; doch von deutlichen Cocco¬ 
bacteria-Vegetationen war nichts zu finden. 

Ans den mitgetheilten Versuchen ergieht sich mit Sicherheit, dass die in faulenden Flüssig¬ 
keiten entstandenen Coccobacteria-Vegetationen im lebendigen Hundeblntnicht leben, 
nicht weiter wachsen können*). Man kann von da aus Analogie-Schlüsse auf den Menschen machen, an 
die wir uns so lange halten dürfen, als sie nicht durch directe Beobachtungen widerlegt sind. Jedenfalls ist es 
nöthig, die Beohachtnngen, nach welchen Bacterien-Vegetationen im Blute lebender 
kranker Menschen und Thiere gefunden sein sollen, einer sorgfältigeren Kritik zu 
unterziehen. So wenig ich auch selbst darüber beibringen kann, so scheinen doch einige Beobachtungen 
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durch Impfung auf andere Thiere echten Milzbrand erzeugen und zwar ao, daaa das Blut 
derartig geimpfter Thiere im Leben und im Tode diese Gebilde enthält. Entgegen der Ansicht anderer 
Forscher (Braueil und Bouley), welche daraus schliessen, dass dieBacterien nicht das Milzbrandgift 
darstellen, finden diese Impfresultate ihre Erklänmg darin, dass das Impfblut in solchen Fällen beim 
Fehlen der Bacterien schon kleinste Organismen, die Bacterienkeime, enthält, welche in den Impfthieren 
die Entwicklung der Bacterien bedingen. — Umgekehrt lässt sich durch Impfung mit Bacterlen-haltigem 
Milzbrandblut Anthrax erzeugen, ohne dass das Blut der Impfthiere stäbchenförmige Bacterien enthält. 
Das Blut enthält m letzterem Falle jedoch Bacterienkeime, die sich postmortal zu stäbchenförmigen 
Körperchen entwickeln können.“ Ich zweifle nicht an der unbedingten Zuverlässigkeit dieser Beob¬ 
achtungen, die mit den Untersuchungsresultaten anderer Beobachter durchaus nicht in Widerspruch 
stehen, ja ich will hier ganz express hinzufUgen, dass grade die gequollenen Micrococcoskugeln, aus 
denen sich Bacterien entwickeln können, von einer so colossalen Blässe sein können und oft eine dem Blut¬ 
serum so vollkommen gleiche Lichtbrechung haben, dass sie in der Tbat der Beobachtung entgehen, 
können, ja oft entgehen müssen. Dennoch kann, die Richtigkeit obiger Beobacbtungen vorausgesetzt, 
die Behauptung, dass die Bacterien im Milzbrandblut nur etwas accidentelles sind, vorläufig nicht wider¬ 
legt werden; es könnte ja sehr wohl sein, dass bei der Milzbrandkrankheit das Blut eine chemische 
Besehaffenheit erhalte, in Folge deren die Entwicklung von Bacterienkeimen, welche durch die Respi¬ 
ration oder von den Anthraxbeulen her ins Blut gelangen, ganz besonders befördert wird. Dass es solche 
Zustände des todten Blutes giebt, ist keine Hypothese mehr, sondern dureh Beobaehtungen erwiesen. Es geht 
aus allen in Abschnitt HI. mitgetheilten Untersuchungen hervor, dass nicht nur die Vegetationsformen 
von Coecobacteria, sondern auch die Schnelligkeit ihrer Entwicklung sehr abhängig ist von der Qualität 
der faulenden Flüssigkeiten und den Stadien derFäulniss, wenn dadurch auch keine verschiedene 
Arten der Fäulnissalge erzeugt werden. Insbesondere mache ich auf die nicht unerhebliche Differenz der 
Entwicklung von Coccobacterlavegetationen in frischem, faulem, gekochtem Blut (pag. 69) aufmerksam; ich 
weiss wohl, dass diese groben Differenzen nicht unmittelbar auf die Blutveränderungen bezogen werden 
können, welche in Krankheiten bestehen, doch beweisen sie jedenfalls, dass die verschiedenen Zu¬ 
stände, in welchen sich die Eiweisskörper im Blut befinden, von grosser Bedeutung 
für die Entwicklungsfähigkeit von Bacterien sind. 

Meine früher mitgetheilten Beobachtungen Uber das Vorkommen von Bacterien im Pericardial- 
serum von Leichen und im Leichenblut zeigen (pag. 54), dass sich diese Vegetationsformen von Coecobacteria 
grade im Serum und Blut bei Abschluss von Sauerstoff mächtig entwickeln können. Dass die Milzbrand- 
bacterien von diesen Fäulnissbacterien verschieden sein sollten, ergiebt sich'aus den mir zurKenntniss 
gekommenen Schilderungen der ersten nicht Wie misslich es ist, aus den Endproducten der Gährung und 
Fäulniss verschiedene Arten von Bacterien zu construiren, habe ich im Abschnitt IV. hervorgehoben. 
Es ist daher für mich der Umstand, dass Blut von Milzbrandthieren, in welchem die für specifisch 
gehaltenen Bacterien durch sogenannte Fäulnissbacterien ersetzt sein sollen, kein Beweis, dass erstere 
eine besondere Art sind; haben irgend welche Bacterien in faulendem Blut einmal eine bestimmte Form 
des Stoffwechsels angenommen, dann können^ sie möglicher Weise im lebenden cirenlirenden Blut über¬ 
haupt nicht mehr vegetiren, wie aus den eben mitgetheilten Experimenten hervorgeht; dass durcli die 
Fäulniss das unabhängig von den Bacterien denkbare Milzbrandgift zerstört wh-d, ist, da es sich wohl 
um eine ofganisclie Verbindung, einen zymoiden (fermentartigen) Stoff handelt, um so weniger auf¬ 
fallend, als ja z. B. auch der am intensivsten wirkende septische Stoff, ich meine Bergman’s Sepsin, 
ebenfalls nur vorübergehend in faulenden Flüssigkeiten enthalten ist. — Ist die Milzbrandkrankheit durch 
Bacterien veranlasst und an ihre Vegetationen im Blute gebunden, so wäre es nach den Infections- 
versuchen in Abschnitt IV. auch wohl erklärbar, warum die Bacterien des Rindviehblutes nur im 
Rindviehblut schnell weiter vegetiren, während sie im Blute von Hunden, Vögeln und Fröschen 
vielleicht ausgehen; ich gestehe zu, dass dadurch die Ungleichheit der Empfänglichkeit für Impfungen 
eher verständlich sein würde, als bei der Annalime, dass das Milzbrandgift ein organischer Körper 
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der Beobachtung entstanden wSve. Ich halte dies jedoch fUr eine Sache von secundärer Bedeutung' 
denn dn die InteiZellen in Blut- und Lyinphgefiisse zurUckwandern können, respective hineingedi-ückt 
werden, so kann dies zweifellos auch mit dem Micrococcos geschehen, selbst wenn man seine 
active vitale Bewegungsfiihigkeit als noch nicht genügend sicher constatirt betrachtet. Wesentlich wäre 
aber der bisher nicht gelieferte Nachweis, dass Micrococcos iin lebendigen Blute in irgend einer Form 
energisch zu vegetiren im Stande sei; denn es kann nicht genug wiederholt werden, dass nach aller 
Analogie nur mit einer energischen Vegetation dieser Alge ein Stoffwechsel im lebendigen Blute zu Stande 
kommen könnte, welcher das Leben des Blutes zu alteriren, eventuell zu vernichten drohte. 

Bis dahin bewegen wir uns immer noch auf dem Boden von Beobachtungen, die zu bean¬ 
standen ich kein liecht habe, wenn ich sic auch nicht bestätigen kann. Mag man mm Uber die Hich- 
tigkeit deisellien diese oder jene Mcinnng haben, so ist denn doch von den bisher optisch constatirten 
Veränderungen im Blut bis zu dem Nachweis, dass Septo-Pyohämie nur durch Micrococcos 
im Blut erzeugt werde, noch ein grosser Sprung. Wir besitzen zwar Uber die Lntersiichnng von 
Leichenblut l-yohäniischer leider noch keine conscquent diirchgefUhrten grossen Untersuchungsreihen, 
und ich will das I restige der /ahlen nicht durch eine ungefähre Schätzung meiner zahl'nii.tien bis 
in die neueste Zeit zu allen Jahreszeiten fortgesetzten, doeh nicht immer notirten Uiitersui 1 1 

mitiren; doeh kann ich versicheni, dass ich mit wenigen Ausnahmen vergeblich nach Organismen auch 
im Leicheiiblut Septo-Pyohämiseher gesucht habe, vorausgesetzt, dass nicht zugleich deutliche Zeichen 
allgemeiner Fänlniss vorhanden waren. Auch darf ich mich wohl auf die fi-Uher mitgetlieilten Unter- 
suehungcn von Perieardiaiseruin aus Leichen berufen, in welchen das Vorkoimnen von (Uiccobacteria- 
vegetationen wohl häufig (pag. fiG), nemlieh in 22 Fällen 18 Mal constatirt wurde, doch 4 Mal fehlte, 
und zwar in Fällen, in welchen die Leichen 

14 Stunden bei 19—20"C. 

17 „ „ 20"C. 

21 „ „ 17-18"C. 

22 „ „ 20—21"C. 

gelegen hatten; das Vorkommen von Organisinen in den Leichen Septopvohämisclier scheint deninacli 
allerdings häutig, doch nicht constaiit zu sein. Ks mag deshalb häutig sein, weil das Blut und die 
Säfte der inficirten Individuen ein besonders günstiger Boden für die Entwickiiing der betreffenden ür- 
gamsmen sind, mit andern Morten, weil diese Leichen besondei's rasch faul werden, wenn sieh auch 
aussen nicht immer schon hervoiTageiide Zeichen von Fänlniss finden. Vielleicht lässt sieh mehr darüber 
sagen, wenn erst mehre Reihen von Hunderten von Unteiwchungen des Leichenbliites an Pyohämie 
Veretorbener vorliegen. 

Eins muss ich aber doch in Beüeff dieser Leichen-Untersuchungen noch einmal hervorheben, 
dass iieinlich die Bacterien, welche man im Pericardialserum findet, auch vom Magen aus dorthin ge¬ 
langt sein können (jiag. 60). .Dies braucht nicht iiothwendig durch eine locomotorische Bewegung eines 
Bacterieniiidividuums vor sieh zu gehen, sondern kann so zn Stande kommen, dass Baeterienketten durch 
die Gewebe hindureh von einer HiJiile in die andere wachsen. Dass ein solches Hineinwaehsen in die 
üewebsiiiterstitien erfolgen kann, geht aus den pag. 72 mitgetlieilten Beobachtungen hervor. Aus Ver- 
I U d L 31-meiner Assistenten, Herr Dr. Frisch angestellt hat, erfuhr ich, dass bei constaiit warmer 
Temperatur im feuchten Raum Bacterienvegetationen ln 24 Stunden fast die Hälfte der Hornhaut eines 
Schweinsauges durchwachsen könne. — Tritt z. B. im Darmcanal einer Leiche durch besondere Ver¬ 
hältnisse begünstigt eine sehr üppige Ba t g t t auf, so kann dieselbe gelegentlich auch schnell 
hl die faulenden Blutgefässe und in das darin enthaltene Blut Vordringen. Es ist deshalb sehr 
darauf zu achten, woher das zur Untersuchung genommene Blut stammt; ich habe ebenfalls früher 
(pag. 64) darauf aufmerksam gemacht, dass in dem obern Theile der V. femoralis bei faulenden Hunden 
oft schon Bacterien gefunden werden, während das Blut der mehr-peripherisch gelegenen Theile frei 
davon ist. So weit ich davon entfernt bin, behaupten zu wollen, dass alle Keime oder Bacterien, welche 
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man spl'tev im Leiehenblut und unter bejrllustiseuden Verbältnisacn iiucb in Muskeln der Lxtremititten 
(pag 72) findet- aus dem Darm stammen, so haben andere Lntersucber doch daraut Rlleksiebt zu 
nehmen. 

Sehr merkwürdig und interessant ist es mir auch vorgekommen, dass die Baeterien, welche 
sich in putriden Fltlssigkeiten hefinden, durch deren Injection Hunde getödtet wurden, 
nicht ohne Weiteres in der Leiche dieser Thiere weiter zu vegetiren scheinen. Die 
Leiehe des Hundes, welcher zu dem auf pag. 141 angefllhrten zu Experiment 2 verwendet wurde, blieb in 
einem am Tage schwach geheizten Kcllerlokal im Januar liegen; bei tHglichen Untersuchungen des Blutes 
von verschiedenen Körperstellcn fand ich am 7. Tage nach dem l ode die ersten Bacterieii. Das zu Ex¬ 
periment 3 (pag. 141) verwandte Thier hatte ieh secirt und dann gleich alle Intestina herausgciiommen; 
hier fand ich erst am 10. Tage nach dem 1 ode deutliche Elemente von Coccohaeteria m der \. temo- 
ralis. Dass die unter solchen erhäütnissen gefundenen Organismen fortgesetzte Vegetationen von den 
iiyicirten Coccobacterien waren, ist mindestens sehr zweifelhaft. 

Ich meine, dass alles Angefllhrte uns doch sehr mahnt, die ätiologische Beziehung der 
Bacterien zu septischen Erkrankungen und zur Fäuiniss des Blutes keineswegs ais 
ausgemacht zu betrachten. 


Wir haben diesen Abschnitt mit der Frage begonnen, waram sich die vieien in der Luft schwe¬ 
benden Sporen von Coccobacteria in den Geweben des thierischen und menschlichen Körpers gar nicht, 
oder nur sehr selten entwickeln, da sie doch zweifellos in denselben eüidringen, sei cs, dass dieses Eindrbigcii 
durch passive oder active Bewegung der Sporen erfolgt Wir glauben die Grilnde dafllr m vcrschie- 
deneii angeführten Umständen suchen zu müssen, besonders aber darin, dass der Stoffwechsel in den 
lebendigen Geweben des Thierleibes so mächtig ist, dass er einen zweiten Stoffwechsel neben sich nicht 
ziilässt; dies gilt natürlich nur für so lange als die Gewebe und ihr Stoffwechsel normal und energisch 
genug sind, die Elemente, aus welchen die Gewebsflüssigkeiten zusammengesetzt sind, in einem Zustand 
und in einer Bewegung zu erhalten, in welchen sie von den Sporen der Coccobacteria nicht assimilirt 
w'erden können. Am Blut, als an demjenigen flüssigen Gewebe, welches dem mächtigsten Chemismus 
Unterworten ist, haben wir zuerst die Richtigkeit unserer Anschauungen zu prüfen vei-siicht: wir gehen 
nun dazu Uber, das Verhältniss von Coccobacteria zu pathologisch neugebildeten Ex¬ 
sudaten und erkrankten Geweben in Betracht zu ziehen und das Maass ihres Antheils 
an den lokalen und allgemeinen accidenteilen Wundkrankheiten zu ermitteln. 

Beschäftigen wir uns zunächst mit den phlegmonösen Processen. Ist Abscessciter ein 
lebendiges Gewebe, welches eingewanderten Mierococcoskeimen eine organische vitale Action entgegen 
zu setzen im Stande ist? Ich stehe nicht an, dies für die acut entstandenen Abscesse bis zum Moment 
ihres spontanen Aufbruches entschieden zu bejahen; ich habe zu oft die energischen Bewegungen der 
Eitu zelitn aus solchen Abscessen beobachtet, als dass ich an ihrer lebendigen chemischen Action zweifein 
sollte. Schwieriger ist die gestelite Frage für die kalten Abscesse zu beantworten, denn hier kommt 
cs wesentlich darauf an, wie lange derselbe bereits bestanden hat, ob er noch in Vergrösserung be- 
gi-iffen oder ob er schon lange stabil, vielleicht sogar schon etwas rtlckgängig geworden ist. So lange 
sich in diesem Eiter noch lebendige Eiterzellen vorfinden, ist der Eiter auch dieser Abscesse als ehi 
lebendiges Gewebe anzusehen. — Dennoch zeigt die Erfahrung, dass nicht unter allen Umstünden die 
lebendige Action im Abscessciter gross genug ist, um eine Vegetation von Micrococcos voliständig zu 
verhindern; eine solche kann sich nach den mitgetheilten Erfahnmgen (pag. 85) im Abscesseiter 
entwickeln, und sowohl in völlig geschlossenen als in geöffneten Abscessen üppig gedeihen. Wie 
die Sporen eventuell in ihn hineingelangcn, soll später erörtert werden; doch ist hier schon hc'rvorzu- 
heben, dass der Eiter in normalem unzersetztem Zustande, wie er sich eben in den meisten kalten und 
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heissen Abscessen findet, an und fltr sich ja ein sehr ungünstiger Boden für Coccobacteriavegetatioil 
ist; es bilden sich in iliin ausserhalb des Körpers, ausserhalb der BerUlirnng mit n<>rnc>l<m l»he'idig“i' 
Geweben erst spat diejenigen Stoffe, von welchen Coccobacteria lebt; dass ihm im lebendigen Körper 
diese Stoffe wahrscheinlich erst von den ihn umgebenden kranken (entzündeten) Geweben zngefUhrt 
werden, soll später erörtert werden. 

Sind alle Eitcrzellen in einem kalten Abscess abgestorben und werden keine neuen mehr gebildet, so 
kann die so modificirte (meist mit Flocken gemischte seröse oder emulsionartfge) IHüssigkeit nicht anders 
wie ein zellenarmes und zellenfreies seröses Exsudat oder Transsudat augeseheu werden Gehen 
wir aut diese Exsudate über, so kommen wir allerdings mit unserer I-Iy])otlieae. dass die etwa ins Blut 
und in die Gewebsflüssigkeiten eingedningenen Pflanzenkeime durch die chemische zellulKre Action 
verzehrt werden, arg ins Gedrttnge. Dass die Exsudate im Köi-per (z. B. Ascitesflüssigkeit) nicht nur 
den Gesetzen der Diffiision unterworfen sind, sondern dass sie durch Einschluss in lebendige Gewebe 
überhaupt unter anderen Bedingungen stehen, als wenn sie in ein Glas ohne Luft in einen Brntkaatei' 
eingeschlosBcn wiiren, ist klar; oh man die dabei in ihnen Statt findende chemische Action „Leben“ 
nennen will, ist wohl Sache der Convenienz. Will man überhaupt den Begriff „Stoffwechsel im leben¬ 
digen Organismus“ nicht gern für die vorliegenden Verhältnisse anwenden, so habe ich schon früher 
(pag. 113) proponii-t, die Vorstellnng, welche uns vorschweht, folgendermaassen zu formuliren; D i e C o c c o - 
bacteria-Sporen siud nicht im Stande die Eiweisskörper in der Form, in welcher sie 
sich im lebenden Organismus befinden, zu assimiliren. So lauge nun dieln grösseren oder 
kleineren Höhlen, in Gewebslücken, im Gewebe selbst angesammelten Flüssigkeiten durch ein sie iiin- 
geheiides lebendiges normales (oder wenigstens nicht in besonderer Weise entzündlich erkranktes) 
Gewebe unverändert (lebendig gesund) erhalten werden, kann sich Coccobacteria nicht in ihnen ent¬ 
wickeln. Es ist gewiss sehr zu beklagen, dass wir hier den mystischen Begriff „lebendes Gewebe“ 
nicht entbehren können, doch sehe ich vorläufig keinen anderen Ausweg, das genau und sorgfältig Beob¬ 
achtete anders zu vei-steheii; vielleicht sind die Chemiker in der Lage, einen streng wissenschaftlichen 
Ausdruck für das zu finden, was ich hier im Sinne habe. 

Einer hesonderen Besprechung bedarf noch das Verhältniss von Coccobacteria zu Blutextra¬ 
vasaten. Es ist hekannt, wie grosse Extravasate im Innern des Körpers siihcutan laiisrc hegen bleiben 
und oft nur sehr langsam resorbirt werden, ohne dass sie veijauchen, ohne dass sich Organismen in 
ihnen entwickeln, ja ich kann noch aus eigener Erfahrung hinzufUgen, dass grosse Extravasate aus der 
Tiefe der Extremitäten bei anfangs snbeutaneu Fracturen, ebenso aus der Tiefe des Abdomen nach 
Ovariotomieen mit Lösung ausgedehnter fester Adhäsionen spontan aufbrechen können und nicht nur 
geruchlos zu Tage kommen, sondern bis zur Genesung geruchlos bleiben können, sowie dass sich dabei 
zuweilen keine Spur von Coccobacteria in der schmierig chocoladen-farbenen Flüssigkeit vorfindet, ob¬ 
gleich die Wunden entweder continuirlich offen blieben, oder täglich mit aller Sorgfalt und Reinlichkeit, 
doch'ohne Rücksicht auf Luftzutritt verbunden wurden; die Kranken waren und blieben dabei fieberfrei. 
Für mich beweisen diese und ähnliche später noch anzufUhrende Beobachtungen, dass die Eiweissköi-jier 
im Blut und in Geweben, welche ausserhalb des Organismus absterben, cret in ganz bestimmte che¬ 
mische Verbindungen übergehen müssen, wenn Coccobacteria in ihnen zur Entwicklung kommen soll, 
und dass diese Verbindiiiigen innerhalb des lebendigen Körpers aus uns vorläufig unbekannten Gründen 
nicht oder nur schwer zu Stande kommen. Ob man ein Blutextravasat noch als lebendiges Gewebe 
betrachten kann, so lange es im Köi-per liegt, dai-über zu streiten, wäre wenig fruchtbar; die rothen 
Blutkörpereheii werden schwerlich sofort todt sein, wenn sie aus dem Gefilss austreten, jedenfalls steht 
das Extravasat in wechselseitigem chemischem Verkehr mit der lebendigen Umgebung, und dieser 
.Verkehr steigert siidi. wenn der Blutklumper frühzeitig vascnlarisirt wird, zur Höhe zweifellosen Gewebs- 
lebens. Auf alle FäÜe ist das geronnene mit Eiterzellen gemischte geruchlose extravasirte im lebenden 
Küi'per völlig eingeschlossene Blut ein Brei, in welchem Coccobacteria sehr schwer gedeiht; man kann 
übrigens Blut ans älteren Extravasaten auch ausserhalb des Körpers zuweilen Wochen lang im feuchten 
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Banm stellen lassen, oline dass er stinkend wird, und ohne dass sich Coccohacteria oder Sc.hiininel in 
ihm oder aufihin entwickelt. Wenn also im Kiirper viillig abgeschlossene Blutextravasate 
zur Verjauchung kommen und sich zugleich Fäulnissorganismen in ihnen entwickeln, 
dann ist ihnen der Anstoss zu dieser Metamorphose von aussen oder von den um¬ 
gebenden Geweben mitgctheilt. 


■\\ k lei I aidlich auf das Verhalten der Coccobacteriavegetation zum Wund¬ 
eiter, und ich muss hier vorweg constatiren, dass Micrococcos in lebendem Kiter (d. h. in Kitcr mit 
bewegliciien Kiterzellen) vegetiren, ja sogar sehr Üppig vegetiren kann. Solcher Kiter stinkt in der 
Regel ist also in /ersetzung begriffen: man kann ihn bei bewegliciien Kiterzelleii iiiclit als todtes 
Gewebe bezeichnen, doch behiidet er sich in einem /nstand zwischen Lelien und Sterilen. Ob die 
Alicrocoecosvegetation von weseiitlieiiem hiintliiss auf die Bildung des Stoffes ist, welcher so intensiv 
nach altem Käse stinkt und nach Annahme der meisten (diemiker aus Blittersiliire und ttllssigen hett- 
säuren besteht, muss ich dahin gestellt sein lassen; solcher Kiter kann gelegentlich sauer reagiren, 
reagirt jedoch, wenn er aus der Wunde kommt, iiaeli meineii Beobselitiingen meist alkalisch. Ich 
finde den Geruch dieses Kiters, den man auch als „ranzig“ bezeichnet, zieinludi different von demjenigeii, 
welcher entsteht, wenn ich gutem Kiter eine Sptu- von Biittersäiire zufllge, und bin daher zweifelhaft, 
ob die Bnttersaure das vorwieirend riechende ist h isc.her*) sagt darüber: „Ich habe bei der Be¬ 
schreibung der Besehaffenlicit des Kiters angegeben, dass derselbe ranzig roch und sauer reagirt. Unter¬ 
wirft man dergleichen Seerete einer vorsichtigen Destillation, so kann man leicht eine beträchtliche 
Menge flüchtiger Fettsäuren (besonders die Buttersäure) aus ihnen gewinnen. Dass diese letztere bei 
brandigen Phlegmonen dnreli eine sehiiell emtretende saure Gährung der Albiiminate des Kiters schon 
im Organismus gebildet werden, unterliegt keinem Zweifel mehr. In geringen Mengen kominen in solchem 
Kiter auch Ameisensäure und Baldriansäure vor; daneben auch Leucin und Tyrosin.“ — Lässt man ge¬ 
ruchlosen Abscesseiter mit lebenden Eiterzellen in einem Reagensglas stehen, so zersetzt sich derselbe, 
wie früher erwähnt, langsam unter Entwicklung von Gestank, wobei dann auch Micrococcos erscheint; 
doch ist dieser Gestank, selbst wenn man den Eiter in dem Brutofen bei Fiebertemperatur erhält, nicht 
• identisch mit dem vorher ei-wähnten, welcher im Wuiideiter am Menschen entsteht; er ist mehr dem Geruch 
anderer fauler Eiweissköqier ähnlich und wird demselben im Lauf der Zeit vUtlig gleich- dev snniaerlinlli 
des Organismus faulende (oder gahrende) Elter enthält nacli Untei-sueliungen verachiedener Chemiker: 
Paraglobulin, Kasein, Myosin, Protagon, Palmitin- und Stearinsäure, Cholestarin, Chlorrhodinsäure, 
Buttersäure, Leucin, Tyrosin, Xanthin. — Wieder anders ist der Gestank von Eiter, der mit Blut ge¬ 
mischt in einer Höhle im Köi-per eingeschlossen ist und sich unter Entwicklung von Gasen zereetzt; 
hier herrscht der specifisch faule Geruch nach Schwefel-haltigen Gasen vor. — In den Micrococcosfor- 
men, welche sich unter diesen verschiedenen Verhältnissen im Eiter finden (bei Schwefelwassergernch können 
sie fehlen, wie sie auch oft in dem faulig stinkenden blutigen Verbände fehlen, welchen man nach 24 
Stimden von einer grossen Wunde entfernt), habe ich keinen erheblichen Unterschied wahi-gcucmmec 
Wir bezeichnen die erst beschriebene Art von Eitergestank mit eben erwähnter' Reserve als „butter- 
sauer“ oder „ranzig“, die letztere als ,jauchig“ oder „faul“. Dass cs die bnttei-saure Gährung 
des Eiters ist, welche unter Umständen dem Verwundeten so gefährlich werden kann- darUbe'- her-s'-ht 
wohl keine ‘Meiiiungsdifferenz; dass diese Zersetzung durch Micrococcos chigeleitet und unterhalten 
wird, wie die Gährung von hruchtsäfteii, ist eine Lieblingsidee der modernen Pathologie. Diese Idee 
wird dadurch mächtig unterstützt, dass sich iii zersetztem Wund- und Abscesseiter meist Micrococcos 
findet. Warum entwickelt er sich aber nicht in jedem Eiter, welcher offen der Luft und 

») Zur Theorie de« Wunclllobers. Berliner kliuäohc WocUenschrift 1806 (Sopnrntn bdrnck pag. 26). 
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Eiweisskörper an Untersucliungen vorliegt, doch geiiUgt es tUr unsern medicinisch-chlrurgischen Zweck, 
dass es von den Chemikern als feststehend betrachtet wird, dass Fäulniss der Eiweisskörper, 
worunter man ganz allgemein „Zersetzung der Eiweissköiper mit Gestank“ zu verstehen ptlegt, auch 
ohne Intervention von Organismen vor sich gehen kann, und dass ein erheblicher Unterschied 
der Endprodncte von der Fäulniss mit Organismen bisher nicht nachgewiesen ist Da man ausser durch 
Vergährung vou Zucker unter Mitwirkung von Hefe keinen Alkohol erzeugen kann, so müssen wir bis 
auf Weiteres annehmen, das» die lebende vegetirende Hefe allein im Stande ist, diese Zersetzung zu 
hewerksteliigen; dieser Fall liegt für die Fäulniss im Allgemeinen nicht vor; cs müsste daher erst der 
Beweis geliefert weiden, dass eine ganz specielle Art der Eiterzersetzung nur durch Mitwirkung von 
Micrococcos zu Stande gebracht werden könne. Bis dieser Beweis geiiefert ist, scheint die Annahme 
zulässig, dass die Zersetzung geiegentlich auch durch irgend einen aus dem entzündeten Gewebe stammen¬ 
den Stoff hervorgehraclit oder mindestens eingeleitet werden könne. 
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Mail wml iiocli em wuilitiges Argument gegen die Auftaaanng. dass die Vegetation de« Eiter- 
coccos nur ein Resultat einer bereits vorher eingeleiteten Zersetzung sei, ins Feld fltliren, nemlich die That- 
saehe, dass eine geringe Menge von Mieroeoeeos-haltigem Eiter, in warm gestellten Eiter Übertragen, sofort 
die Zersetzung in letzterem einleitet (pag. 117 Tabelle V. No. 4). J iieser Effect ist gewiss nach modernen 
Begriffen als eine Fermentwirknng zu bezeichnen, doch ob der Microeoccos als solcher dies Ferment ist, 
oder eine ihm adhänrende oder sonst mit ihm in den frischen Eiter eingefllhrte Substanz, ist noch nicht 
endgültig zu entscheiden. Immerhin sprechen die in Abschnitt IV. mitgetheilten Versuche «ehr dafür, 
dass nicht die pflanzliche Vegetation als solche, sondern die Substanz, die sie grade in und an sich trägt, 
und die sehr verschieden sein kann, das wirksame Ferment ist; ich erinnere hierauch ganz besoiidei's an 
die Unsicherheit der Fei-menttlhertragiiiig bei der alkalischen Harngährung (pag. 114. Anmerkung). 
Dass der Micrococcos aus faulem Eiter in frischem Eiter sofort weiter zu vegetiren vermag, beweist nur, dass er 
dort in 1' olsre rasch eunrerender Zersetzung desselben reichliche Nahrung ffiidet, was übrigens in gleicher 
.Weise bei dem Micrococcos der Ball war, welcher mit einem Tropfen Wniidscriirns. faulendenFleisch- 
wassei-s und faulenden Urins in den frischen Eiter übertragen wurde. Diese Versuche beweisen übrigens 
zugleich, dass das B’ermeiit, welches den Eiter rasch zu zersetzen vermag, nicht nur, wie 
wir es für die Verhältnisse an Wiiiideii annehmen mussten, in den entzündeten Geweben gebildet wird, 
(von wo es in das Wundseriiiii gelangt sein kann pag. 117 Tab. V. No. 5), sondeni'anch bei F'äulniss 
von B'leisch und Urin ausserhalb des Organismus entsteht. Fauler Urin vermag also den 
Eiter rasch zu zersetzen, während fauler Eiter nichts zur Beschleunigung der ammoniakalischen Harn¬ 
gährung beizutragen vermag (pag, 114. Tab. IHa No. 3, Tab. Illb No. 7). — Die etwas zweifelhafte 
fermentireiide Wirkung des getrockneten Microeoccos-haltigeii Eiters auf iioniialen Abs esseiter giebt 
für die eventuelle Bedeutung des Micrococcos wenig Anhalt, weil die sonstigen Erfahrungen Uber die 
Wiederbelebung von getrocknetem vegetirenden Micrococcos immer negative Resultate gaben, und man 
somit eine Wiederbelebnng und eine sofort fortgesetzte Vegetation desselben im Eiter aucli nicht er¬ 
warten kann. Dass getrocknete Fenneiite langsamer zurWb'kung kanien als solche, die während ihrer 
lebhaften chemischen Thätigkeit in geeignetcBTUssigkeiten übertragen werden, ist auch sonst bekannt, 
ebenso dass es sehr auf die Art des Trocknens ankommt, oh die Fermente ihre Kraft bewahren oder 
nicht Die (pag. 127 Tab. VII.) mitgetheilten Dntersuchungen zeigen, dass die Bnteiportion mit Zusatz 
von getrocknetem faulen Eiter sich um 4 Tage früher schied, und dass sich um 1 Tag früher Micro¬ 
coccos darin vorfand als im Eiter ohne Zusatz; doch ob diese Wirkung von dem getrockneten chemischen 
B’erment oder von der wieder zum Lehen erwachten Micrococcosvegetation abhing, das wü d dadurch nicht 
klarer; die Scheidung des Eiters ist leider ein zu unsicheres Maass für seine Zersetzung. Ich stellte 
später noch einen älinlichen Versuch au; 

iu einen Brutkasten mit coiistanten Temperaturen von nabczn 40*C. angesotzt. In die eine Eitei-portion hatte ich einige Char- 

genden Tage fand ich mnd uin die zum Theii anf der OberüSohe schwimmenden Charpiefäden den Eiter geschieden, die Fäden 
waren von klarem Sernni umgeben, das alkalisch reagirte, aber keine Spur von Micrococcos enthielt. Diese Scheidung 


liehen Wasserdampfes in demselben, sich durch Verdunstung zu rasch verringerte. Nach 3 Tagen fand ich die erste Spur 
deutlicher Coccoglia und deutlich saure Keaction; ausser isolirten und in kurzen Ketten verbunden im Ganzen spärlichen 



Eine fcrmeiitironde Wirkung scheint in diesem Fall in der That durch den getrockneten Eiter 
eiiigeleitet zu sein, und zwar, sofern man die Scheidung bei frischem zähem geruchlosem Eiter als. 
Zeichen der Zersetzung anseheil kann, ziemlich bald, zwei Tage bevor sieh Micrococcos zeigte, 
was also fllr ein nur chemisch wirkendes i'erment sprechen würde. Indess kann ein solcher Versuch 







nicht viel beweisen, man musste tlurch grössere Reihen aelcher Versuche die Constonz der Erscheinung 
nachweisen und dadurch den Zufall ansscdiliessen. 

So sehr ieh mich nun auch zu der Ansiciit hinneige, dass der Microco(Hms als solcher nicht 
das ursprüngliche Eiter zersetzende Fei'ment ist, sondern letzteres dem Mic.rococcos nur als Nahrungs¬ 
mittel dient, so muss ich das doch als vorläufig nicht entscheidhar dahin gestellt sein lassen. Nimmt 
Micrococcos das chemische Ferment, welches es voifindet, auf, wächst dann, bis es sich durch Furchung 
verdoppelt wo'd in ihm moghclier Weise das Ferment als solches hxirt, während es sich sonst 
vielleicht rasch weiter zersetzen wUrde: so wurde der Micrococcos selbst zum Ferment werden. — Die 
hier auseinander gesetzten Ideen, welche sich in mir beim Zusammenfassen meiner Beobachtungen nach 
und nach zu gestalten aiifingen, haben ihre jetzige Gestalt erst bekommen, iiachdeiu ich Hoppe-Sey- 
ler’s Arbeit „Uber Fäulnissprocesse und Desiiifcctionen- kennen gelernt hatte; ich hätte ohne die Stutze, 
welche ich in der klaren Auseinanderlegung eines Chemikers fand, kaum den Muth gehabt, dem Strom 
der Zeit so entgegen zu treten, wie es hier geschehen ist. und coiisequeiiter Weise in den folgenden- 
Abschnitten meiner Arbeit noch mehr geschehen wird. 


Da wir die Bedeutung des Eitercoccos nicht ganz annnllireii können, und ihm schon wegen 
seiner Üppigen Vegetation irgend einen chemischen Einfluss aut die /iisamineiisetziiiig des Eiters, in 
welchem er vegetirt. zngestehen müssen, so wird zu erwägen sein, von wo die Sporen, welche 
sich im Wund- und Abseesseiter entwickeln, in denselben hiiieingelangcn. Es ist wohl 
eine zumal unter dem Einfiiiss der Lister’scheii Theorie jetzt immer weiter sieh verbreitende Ueber- 
zengung, dass in den meisten Fällen die .Micrococcossporen in Fonn eines feinsten organischen Staubes 
aus der Luft mit den VerbaiidstUcken, mit Iiistrumeiiten. durch die Finger der Aerzte etc. auf die 
Wuuden Übertragen werden; Einige sind der Ansicht, dass auch das Wasser, mit welchem die Wunden 
abgespUlt werden, Micrococcos-haltig und dadurch schädlich sein könne, und verfahren danach in praxi. 
Ich will die Möglichkeit, ja seihst das häutige Vorkommen solcher Infectioneii nicht bestreiten, doch 
kann ich nicht umhin, einige Bedenken gegen diese Hypothese auszusprechen. Wir wissen aus zahlreichen 
Versuchen, dass es in völlig Coccohacterien-iTeien, doch fllr ihre Entwicklung besonders geeignete 
Flüssigkeiten, z. B. in gekochtem Fleischwasser' unter den allergUnstigsten Umständen mindestens 
24 Stunden zu dauern ptiegt, bevor die Lnftsporeii keimen. Wir wissen ferner, dass zu dieser Ent¬ 
wicklung, wenn sie recht Üppig vor sich gehen soll, viel Wasser und viel Luft nöthig ist, und dass 
eine gewisse Ruhe, tfine Stagnation der Flüssigkeit auch noch hinzukommen muss. Abgesehen davon, 
dass der gute Wund- und Abseesseiter, wie schon bemerkt, an sich ein sehr ungünstiger Boden fllr 
Microcoecos-Entwickluiig ist, wird nun täglich beim Verbände ein oder zwei Mal aller Eiter abge¬ 
spUlt, und die Entwicklung von Micrococcos aus Trockensporen hätte immer von Neuem zu be¬ 
ginnen. Was hier von den in der Luft snspendirten Trockensporen gesagt ist, gilt in gleicher Weise 
von deif getrockneten Sporen, welche an Instrumenten, Verbandstücken, an den Kleidungsstücken der 
Aerzte, des Wartepersonals etc. haften. Nur die Uebertraguug von. F'lUssigkeiten mit Eitercoccos in 
Wunden hinein, wäre unmittelbar gefährlich, da unsere Versuche lehren, dass wenig Eitercoccos mit 
darin enthaltenem oder ihm auhängendem F'ermeut genügt, eine grosse Eitermenge zu zersetzen; eine 
solche Uebertraguug tiUssigeii faulen Eiters direct auf frische Wunden wird auf reinlich gehaltenen 
chirurgischen Abtheilungen nicht leicht verkommen. 











Stiel mit kurz abgeschnittenem Faden in die Bauchhöhle zurllokzulegen; „das abgehundeue Sttlok 
muss ja verfaulen und septiscbe I’critonltis erzeugen!“ Die Erfahrung hat gelehrt, dass diese Doctrin 
nicht unbedingt richtig ist; bindet man den Stiel in mehren kleinen l^rtionen mit feinen Faden ab, 
so weiden die abgebundenen EiidstUckehen mit den Fäden eiiigekapselt und mnmificiren, wie ein Milz- 
iiifarct; es wird dadurch keineswegs mit Nothwendigkeit septische Peritonitis angeregt; entsteht aber 
aus irgend einem andern z. B. meclianischeii Grunde Peritonitis, dann verjauchen auch die abgebimdenen 
Enden. Dies Verfahren hat freilich seine Grenzen in der Grösse des abgebundenen Gewebs- 
stUckes. Hört die CSrculatioii im Innern des Körpers in einem sehr grossen Gewebscomplex plötzlich auf, 
dann scheinen immer Stoffe dann zu entstehen, welche septische Entzündung der Umgebung anzu¬ 
regen im Stande sind. Ueber die eventuell gUnstige aiitiseptiscbc Wirkung rasch gerinnender Exsudate 
wird später noch die Rede sein. 

Es scheint hier der geeignete Ort, zu zeigen, wie die bisherigen Beobachtungen auch auf die 
zuweilen so rasch eintretende Eiterzersetzung in eröffiieten kalten Absecssen anzuwenden 
sind, und wie viel Antheil dabei der so gefürchtete Lüfteintritt hat. Ich halte mich an die Con- 
gestioiisabscesse bei Wirbelcarics als an das geeigneteste Beispiel. Die praktische Chirurgie kann immer 
noch nicht darüber einig werden, ob man diese Abscesse öffnen soll; jeder wird dabei zum Sklaven 
derjenigen Theorie, die ihm am plausibelsten erscheint; das Eröffnen solcher Abscesse principicll ganz 
zu unterlassen, wozu ich mich nach den eindringlichen Vorstellungen meines Lehrers Baum endlich seit 
Jahren entschlossen habe, dazu sind wenige Chirurgen von Fach zu bringen, die praktischen Aerzte 
noch weniger. Kömite man die Schädlichkeit der Eröffnung dieser Abscesse theoretisch sicher be¬ 
gründen, so bin ich überzeugt, dass sie bald allgemein unterbleiben würde. Die jetzt noch geläufigste 
Lehre ist, dass es vor Allem nöthig sei, den Lufteintritt bei der Eröffnung zu vermeiden; die Eifahrnng 
bestätigt diese Lehre bis zu einem gewissen Grade; man trachtete daher auf die mannigfaltigste Weise dies 
Postulat zu erfüllen; doch warum die Luft im Abscesssack gefährlicher ist, als in den aufgeblähten 
Lungen, oder im Magen, oder im Zellgewebe bei Emphysem, darüber berrsehen die wunderbarsten 
Vorstellungen; da heisst es: die Luft wirkt durch ihren Sauerstoff (sehr gelehrte Collegen sprechen 
auch wohl von erregtem Sauerstoff) irritirend aufs Gewebe, sie macht als solche Entzündung; dann 
wieder: die Luft wirkt als fremder Körper mechanisch reizend; das neueste ist; die in der Luft ent¬ 
haltenen Sporen machen den Abscessinhalt faul und dadurch die Entzündung. Je nach dem man sich 
nun dieser oder jener theoretischen Anschauung in die Arme wirft, verfährt man so oder so; glückt die 
dev Theorie angepasste Therapie, dann ist man selir stolz auf seine Wissenschaftlichkeit; glückt sie 
nicht, dann war entweder die Methode der Behandlung nicht richtig angewandt, oder man wirft sich 
auch wohl einer andern Theorie in die Arme. Ich bestätige vollkommen, dass das Eintreten von Luft 
in einen Congestionsabscess mit kleiner Oefihung und das Stagniren dieser Luft in der Abscesshöhle 
eine mit grösster Sorgfalt zu vermeidende Complication ist, die ich so fürchte, dass ich schon seit vielen 
Jahren solche Abscesse gar nicht mehr eröffne. Ich muss jedoch aus früheren Erfahrungen hinzu¬ 
fügen, dass die Zersetzung des Eiters imAbscess nach den sorgfältigsten Functionen auftreten 
kann, auch wenn sicher keine Luft eingetreten war; doch^ging dieser Zei-setzung immer die 
Entzündung der Abscesswandung voraus, ebenso wie der Eiter bei Eröffnung mit Lufteintritt auch dann 
erst recht stinkend wird, wenn eine intensive acute Entzündung der Abscesswandung eintritt und 
andaueit Der Eiter kalter Abscesse ist, zumal wenn er zäbschleimige Coiisistenz hat, ein ganz 
ausserordentlich schlechter Boden für die Entwicklung von Luftsporen von Coccobaoteria, und selbst 
wenn solche in ihm zur Vegetation gekommen sind, dauert es ausserhalb des Organismus immer noch 
sehr lange, bis er stinkend wird; es können mehre Wochen vergehen bis solcher Eiter, selbst wenn er 
im Brutkasten steht, auch nur annähernd so stinkend wird, wie es zuweilen mit Eiter in einem entzündeten 
Abscess in wenigen Tagen begegnet. — Somit unterliegt es auch bei dem Eiter dieser Abscesse keinem 
Zweifel, dass er erst von den umgebenden Geweben her die Eigenschaften bekommt, welche die Zer¬ 
setzung einlciten und ihn zu einem günstigen Nährmaterial von Coccobacteria machen. Ich bin überzeugt, 
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dass unter Anderem auch die in den Abscess eintretendc und eingesehlossen bleibende Luft gelegentlich als 
EntzUndniigareiü dienen kann, doch das ist keineswegs eine so einfache und selbstvciStilndlichu Sauhe. 
Ich will hier jedoch das noch hervorheben, dass die Sporen in den Eiter dieser Abscesse meiner Meinung 
nach auch sehr wohl aus dem Iiiiieni des Körpers gelangen können; es bedarf aber einer Art diph- 
thentisclicr Entzündung der Abscesswandiingen. damit solche Sporen hier einen günstigen Boden für 
ihre Vegetation finden. 

Man kommt bei diesem Qcdankengnnge und bei häuflgen üntersuclmngcn von Eiter aus kalten Abscessen sehr lelohl 
auf den Verdacht, dass manche von den dunklen Körnchen und KUgelohen, die man im Eiter länger bestehender Abscesse 










Der erwähnte Sack am Rücken war ursprünglich ein kalter periostitischer Abscess gewesen; 
es war dann ulcerative Perforation in einen Bronchus erfolgt, und seit Monaten war die Luft durch zwei 
kleine Oeffnungen von innen her in den Abscess eingetriehen; sie wurde keineswegs bei jeder Inspiration 
oder Exspiration aus der Höhle (der Luflsack veränderte sein Volumen bei den Athembewegungen 
kaum) vollständig entleert; Eiter und Luft stagnirten also im Sack bei Köi^pertemperatur, und doch 
keine Entzündung des Sackes, keine Eiterzersetzung! Dies war schon vor der Eröffnung des Sackes 
zu crschliessen, denn die Wandungen des Sackes zeigten keine Spur von Entzündung, der Athem des 
Patienten und die Sputa hatten keinen üblen Geruch, Patient fieberte nicht. — Nachdem bei der Er- 
ötfnung des Sackes am 9. April geruchloses Gas herausgezischt war, liess sich ein halber Esslöffel 
voll genichlosen zähen gelben Eiters durch leichten Dnick entleeren; dieser enthielt keine Spur von 
Micrococcos. In den folgenden Tagen setzte ich die täglichen Untersuchungen des Secretes fort 
bis zum 5. Tage nach der Operation; es liess sich immer nur sehr wenig (oft nur ein paar Tropfen) 
schleimiges dünnes eitrig-blutiges Secret durch leichten Druck auf die Umgebung der Oetfnungen ent¬ 
leeren, das nie den geringsten Geruch hatte; am dritten und vielten Tag konnte ich nach Untersuchung 
mehrer Objecte Spuren von kleinem Streptococcos auffinden, am 5. Tag gelang mir auch das nicht. 
In den folgenden Tagen traten die Blutungen auf, so dass kein neues Secret mehr gewonnen werden 
keimte. Eine Zersetzung des Secretes ist in diesem Fall im ganzen Verlauf nicht ein¬ 
getreten, obgleich nach allgemeiner Annahme die Bedingungen dazu nicht günstiger sein konnten. 
Es lag nicht etwa an einer Besonderheit dieses Eiters, dass er sich nicht zersetzte und sich keine 
Bacterien in ihm bilden wollten; im Gegentheil: der bei der Punction entleerte Eiter, in eine kleine Flasche 
gefüllt, so dass das halbe Volumen der Flasche voll Luft war, in der Brutmaschine bei constanter Tempe¬ 
ratur von 40» C. bewahrt — hatte sich schon nach 24 Stunden geschieden; nach 48 Stunden fanden 
sich in dem serösen obeni Theil des Eiters viel klemste Bacterien vor, nach 3 Tagen schwach fauler 
Geruch, nach 4 Tagen Geruch nach Käse, nach 5 Tagen Fäulnissgestank; mit Zunahme des Gestanks 
gingen wie gewöhnlich die Bacterien zu Grunde, es blieb nur Micrococcos übrig. — 

. Dieser Fall beweist aufs Entschiedenste, dass eine grosse Menge atmosphärischer Luft, die 
zweifellos Innerhalb zwei Monaten nicht Sporen-frei gewesen sein kann, in einem Abscesssack stagnirend 
(wenn auch nicht absolut am Wechsel verhindert) die Zersetzung einer geringen Menge Eiter in dem 
Abscess nicht erzeugt hat, und dass sidi die Sporen in dem Eiter nicht entwickelt haben. Die relative 
Wasserarmuth des zähen Eiters allem hätte auf die Dauer die Zersetzung desselben nicht hindern können; 
man muss also wohl annehmen, dass entweder in dem Eiter selbst so viel lebendige chemische Action wirkte, 
dass die Sporen, die in ihn hineingelangten, nicht zur Entwicklung kommen konnten, oder dass dem Eiter diese 
Vegetation-feindliche Eigenschaft von den umgebenden gesunden Theilen mitgetheilt wurde. Die relativ 
geringe und mit Vermeidung von Quetschung ausgefUhrte Verletzung des Luftsackes reizte in diesem Fall 
die Gewebe so wenig oder in so geringer Ausdehnung, dass keine genügende Menge des phlogistisehen 






Zyraoids gebildet wurde, um eine Zersetzung des Eiters liervorzurufeu und damit den Eiter der Art in 
seiner Zersetzung zu verändern, dass die Sporen von Coccobacteria sich lilitten entwickeln und der 
chemisebeii Aetion der Eiterzellen mit Erfolg hätten Concurrenz machen mllssen. — Mag mau nun 
meine Hypothese Uber die Ursache, warum sich der Eiter in diesem Fall so unzersetzt erhielt, acceptiren 
oder nicht, das Factum ist ausserordentlich lehrreich; ich bin der Meinung, dass in vielen Fällen schon 
eine einmnlige- in anderen eine wiederholte, wenn auch noch so vorsichtig angestelltc Puiiction oder 
Incision solcher Abscesse bei individueller phlogistischer Disposition (worüber später mehr) hinreicht, 
nm einen progredienten EntzUndungsprocess mit phlegmoiios-diphthcritischem Charakter in dem Abscess- 
sack zu erregen. — Ueber die Beziehung der Luft zu dem Innern solcher Abscesssäcke lasst sich 
Folgendes sagen. Man kann die Iiinenwaiidnng eines solche Vl s scs k uii i 1 s als ein mit dliimer 
Granulationsschicht bedecktes Bindegewcbslagcr ansehen, an welchem nekrotisii'te oder nekrotisirende 
Gewebsfetzen hängen; spaltet man einen kleinen kalten Abscess z. B. Drllsenabscess ganz, so tritt 
wohl meist für 2—7 Tage etwas Schwellung und Schmerz auf, doch dieser Grad von Entztlndiing 
bleibt mässig und dehnt sich fast nie aus. Werden bis dahin gesunde bindegewebige unverletzte Ober¬ 
flächen, z. B. ein Stück vorgefalleiics Netz der Luft dauernd expoiiirt, so bedecken sie sieh mit einer 
mehr oder weniger dicken Fibrinschicht, werden steif, eitern dann, werden dann wieder weicher, graiiii- 
liren und schrumpfen endlich; man kann doch nicht umhin, diesen Vorgang als einen in optima forma acut 
entzündlichen zu bezeichnen. Bindegewebsflächen also entzünden sich, wenn sie längere Zeit mit der 
Luft in Berührung stehen; bei einem durch eine Bauchwunde vorgefallenen Netzstück, welches nicht 
strangulirt ist, lässt sich also nicht verkennen, dass es durch den Contact mit der Luft in einen Zustand 
von Entzündung geräth; die Luft wirkt da als EntzUndungsreiz ganz abgesehen von ihrem Gehalt an 
Coccobacteriasporen. Es muss dahin gestellt bleiben, ob nach dem Eindringen der ersten Luft in den 
damals noch kleinen Abscess, doch nicht etwa ein, wenn auch geringer entzündlicher Process Statt 
gefunden hat, der aber wegen der damaligen Kleinheit der Entzündungsfläche keine vom Patienten 
empfiindeiie allgemeine Wirkung hatte. Ich führe dies besonders an, um nicht in den Verdacht zu koinmen, 
ich sei der Meinung las h mtreten von Luft in grosse kalte Abscesse sei absolut unschädlich. Es ist in 
dem erwähnten Fall auch noch besonders zu beachten, dass die offenbar immer klaffenden Oeffmingen 
im 3. Intercostalraiim eine relativ freie Entleerung und Austrocknung (wie bei offener Wundbehandlnng) 
des spärlich secernirten Eiti s zul s und somit die Bedingungen für die F'äulniss des Eiters doch viel¬ 
leicht nicht so besonders günstige waren. Die genaue Beobachtung dieses Falles ist immerhin von hohem 
Werth, da sie beweist, dass die Sporenentwicklung von Coccobacteria im Eiter selbst unter Be¬ 
dingungen, die allgemein als günstige angenommen werden, doch nicht so einfach vor sich 
geht, dass diese Sporen also auch nicht so ohne Weiteres Eiterfäulniss erzeugen müssen. 


Wir gehen hiernach zur Untci-snchung über, welche deletäre Eigenschaften der Micro- 
coccos-haltige zersetzte Eiter besitzt, und welche von den in ihm enthaltenen Stoffen 
dabei wirksam sind, ohne, wie schon bemerkt, entscheiden zu können, ob und welchen Antheil 
Micrococcos bei Bildung und Vermehrung dieser Stoffe hat. Einige zum Theil zufällige Beobachtungen 
(pag. 83) haben mir gezeigt, dass unter Verbänden auf gut eiternden Wunden, die länger als 24 Stunden 
gelegen haben, sich Micrococcos im Eiter entwickeln kann, wobei der Eiter dann zugleich jenen be¬ 
kannten penetranten ranzigen Geruch bekommt. Dabei wird man dann auch eine leichte Empfindlich¬ 
keit und Rothiing m der nächsten Umgebung, einen leichten Grad von Entzündung nicht vermisoe» Bei 
sorgfältiger Reinigung und häufigen Verbänden in den nächst folgenden Tagen wird der Heilungsver¬ 
lauf der Wunde durch ein solches Ereigiiiss nicht wesentlich unterbrochen. Kommen aber nicht die 
geeigneten Mittel m Anwendung, um diese Zersetzung des Eiters zu hemmen, oder sind die niechanisehen 
Verhältnisse der Wunde der Art, dass eine häufige vollkommene Entfernung des gebildeten Eiters nicht 
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möglich ist, so dauert die Zersetzung des Eiters foi-t, scheint sich sogar zu steigern und wirkt solcher Eiter 
nach und nach doch endlich auch starker phlogogen auf die Umgehung der Wunde: er wird ätzend, 
fressend, wie sich die altern Chirurgen ausdrtlckten. Der früher (pag. 84) schon erwähnte Fall, in 
welchem sich nach Exstirpation eines substerimlen Kropfes der schwer ans der Wundhiihlo heraus ™ 
bringende Eiter zersetzte und bei gleichzeitiger Micrococcos - Entwicklung ranzigen Geruch annahm, 
bietet hierzu eine gute Beobachtungshasis: die Haut in der unmittelbaren Nähe der Wunde wurde stark 
geröthet, enztliidet, schmerzhaft, und wUrde nach und nach in einen Zustand wie bei siibacutcm Eczem 
Ubergcgaiigen sem, wenn man sie nicht vor der Bertthrung mit dem zersetzten Eiter geschützt hätte, 
und es nicht inzwischen gelungen wäre, die Zersetzung des Eiters zu hemmen. Jeder Chirurg wird 
Aehuliches wiederholt beobachtet haben. — Es ist nun klar, dass Eiter, der in Gew'ebe infiltrirt und 
in Höhlen zwischen Haut und Fascie, zwischen den Muskeln, am Knochen entlang, im Knochen selbst 
eiiigeschlossen ist, durch alle unsere Hulfsmittel wie Incisionen, Ausspritzen, Draüiage etc. niemals so 
ganz entfernt werden kann, wie man ihn von einer flachen Wunde zu eiitferneu im Stande ist. Schon 
unter letzteren günstigen Verhältnissen braucht es zuweilen mehre Tage bis der zersetzte Eiter wieder 
gesund, geruchlos wird; die phlogogene Eigenschaft, welche ein solcher Eiter endlich acquü-irt, 
wird die Progression der Entzündung zumal in Sehnenscheiden, lui lockeni Zellgewebe, im Knochenmark 
mächtig fördern, ja selbst die um den primären Verletzungsbezirk und Entzündiingsheerd bereits ge¬ 
bildete ihn abkapselnde junge Granulationsschicht kann durch die atzende Wirkung dieses Eiters zer¬ 
stört werden, und so kann z. B. eine complicirte Fractur mit bereits völlig localisirter Eiterang noch 
nach Wochen durch Zersetzung des hier oder dort ziirückgchaltcnen Eiters mit einer progredienten 
Phlegmone oder Osteomyelitis complicirt werden; der schon fast geheilt geglaubte Patient muss dann 
luanchmal noch sjuit seine Extremität opfern. um wenigstens das Leben zu retten, das unter solchen 
Verhältnissen auch noch oft genug unter den Erscheinungen des intcrmittircnden pyohämischen Fiebers 
verloren geht 

Berücksichtigen wir mit der Reserve, dass der betreffende Eiter weder sauer zu reagiren braucht, 
noch sein Geruch dcijciiigeii der Buttersaure ganz genau entspricht, zunächst diese Säure in Betreft' 
ihrer phlogogenen Wirkungen, so können wir allerdings experimentell zeigen, dass sie solche besitzt; 
doch muss man, um Entzündungen durch suheiitane Injectionen von Buttersäure hei einem Hunde zu 
erzwingen, schon ziemlich erhebliche Mengen in Anwendung ziehen; 4, dann 8, dann 20 Tropfen zu 
8 Cnbikcentimeter Wasser zugesetzt und subcutan einem Hunde injicirt bewirkten noch keine Entzündung; 
bei Zusatz von 40 und 50 Tropfen auf die erwähnte Quantität Wasser entstand allerdings ein Abscess 
mit Hnntgangran: in dem jauchigen mit viel nekrotisch gewordenem Zellgewebe gemischten Eiter fanden 
sich spärliche Micrococcos und Microbacterien. 

Ob sich nicht grössere Mengen Ammoniak bei diesen oder andern Arten der Eiterzersetzung 
bilden, darüber liegen, so viel mir bekannt, keine «peciellen Untersuchungen vor. Da sich aber nach 
Exner’s Beohachtungen (pag. 136) bei Fäulniss des Blutes viel Ammoniak bildet, so dürfte dasselbe 
bei Eitei-föulniss wie überhaupt bei Zersetzung von Eiweisskorperii gewiss nicht fehlen; vom Ammoniak 
ist es bekannt, dass es selbst in ziemlich geringen Zusätzen zu Wasser rasch Abscesse und Gangrän er¬ 
zeugt, und zwar im Büidegewebe und im Muskel eigenthümlich hämorrhagisch-acute Entzündungen mit 
anfangs geiinger Eiterbildung, auf fechlciinhautcii eine crouposc Entzilnduiigstorm. 

Leucin besitzt keine oder nur äussei-st geringe phlogogene Wirkung, wie ich mich früher 
schon durch 'Versuche überzeugte (Archiv für klinische Chirurgie. Bd. 6. pag. 402); ob seine Zer- 
setziiiigsproducte (pag. 152) solche besitzen, ist bisher unbekannt. 

Schwaches Schwefelwasserstoffwasser und Schwefelkohlenstoff sind gleich in¬ 
different (1. c. pag. 399), Schwefelammonium dagegen erzeugte jauchigen Abscess (1. c. pag.400). 

Ich habe früher auf die Resultate der oben erwähnten Beobachtungen und diese Versuche einen 
grossen Werth gelegt und mich der Ansicht hingegeben, dass die Endproducte der Eiterzersetzung einen 
wesentlichen Theil an der Progression des EntzUndiingsproeesses haben mochten; als ich dann 
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fnnd. (lass Mici'ococcosvegetationen immer mit dieser Kiterücrsctauiig vCiIiuiiJbu «aieu, so .eh ge- 
re'gt firnen doeli (fuien gewissen Antlieil an den ataendoii, fressenden, eiwcieliendeii IvigejiSeliafttii des 
zersetzten Eiters zuziitheilen. Nachdem ich im Lauf der letzten Jalire meine Aufmerksamkeit immer 
intensiver auf diesen Gegenstand gelenkt habe, muss ich den Einfluss der erwiihnten Endiirodlicte der 
leiterßtulnisa auf den Verlauf der Entzllndiingsproeesse doch sehr hesehritnken. Es hat sieh aiis den 
früheren Eetraehtungen ergehen, dass die Art der Eiterzersetzung mit Microeoccoswncherung, die wir 
Chiinrgcii meist im Sinne hahen, schon das Resultat eigenartiger Entzlludungsprocesse zumal des Binde- 
geweh 1 au du 1 ite Hst 1 II t b i 1 ti 1 I s i k ot s 1 s Binl „ v b (i t/äii 
von Unterhautbindegewebe und Fettgewebe, von Fascien, von Sehnen) die Quelle jenes penetiaiiten 
ranzigen Gestankes, der sich oft erst ganz verliert, wenn nach Begrenzung der Entzündung die Ablösung 
des faulenden Gewebes vollständig erfolgt ist; für diese schon spittere Periode gilt hauptsächlich das 
Uber die ätzenden Eigenschaften ranzigen Eiters Gesagte. 

Faulendes Enoehenmsrk in nekrotischen Sequestern ist eine allen Chirurgen bekannte Quelle des grüsslichen Eiter¬ 
gestankes, wie er aus eröffneten Seqnesterhöhlcn und caritis-nekrotischen Knochen uns cntgcgcnduftct; es ist bekannt, dass die 

wie viel nnzersetztes Mark die abgestorbenen Enoehentheile noch haben; ob auch die organischen Bestandtheiie aus dem 
Knochengewebe ansfaulen kannen, ob der faulende Enochenknorpcl noch zum Ocstank beitragen kann, lasse ich dahin gesteiit 
sein*); ist der Sequester klein, so fault er rasch ans, die Eiterung wird geringer und geringer, zumal wenn sich das Secret 
leicht entleert, und so schwindet der Gestank und die ätzende Eigenschaft des Eiters, wird Null oder tritt nnr nach neuen 
Keiznngen wieder hervor. Der bei fungöscr Caries ohne Nekrose gebildete scbleimigc Eiter pllcgt, wenn er sich leicht entleert. 

Die geschilderte Art der Eiterzci-setzung, die wir der Kürze halber (mit frilher hervorgeliobcner 
Einschränkung) dje „buttersaure“ nennen, dauert nur bei Höhlenwunden längere Zeit fort und die Re¬ 
sorption einiger seiner Bestandtheiie hat einen eigenthüinliehcn febrilen siibaeuten Marasmus zur Folge, 
welcher weder dem Bilde der acuten Septhämie, noch dem der Pyohäiiiie ganz entspricht; SeliUttelfroste 
sind damit nicht nothwendig verbunden. Die Kranken flihleii sich schwach, matt, sind schlaflos, appetit¬ 
los, Abends febril; meist besteht ein ausgesprochener Ekel vor dem Essen zumal vor Fleischspeisen; 
die Zunge neigt zur Trockenheit, die Gesichtsfarbe ist blass-gelblich, es folgt rasche Abmagerung; 
anfangs sind diese Patienten oft sehr sensibel, später apathisch. Der Zustand gleicht einer ehronischcn 
Vergiftung und ist auch wohl eine solche; als Typus desselben mögen solche Patienten mit oftenem 
Empyem gelten, bei welchen sich das Secret wegen zu enger Oeffnnng nie völlig entleert, und der 
Eiter jenen sehensslichen Gestank hat, der von manchen Autoren mit Knoblauch, von andern mit altem 
Käse verglichen Wird. Es ist Mher (pag. 117) liervorgehoben. dass die Uebertragung kleinster Mengen 
solchen Micrococcos-haltigen zersetzten Eiters auf aiidera gesunden Eiter im Rcagensglas bei Köiiicr- 
temperatur sofort faule Zersetzung hervorruft; dass der specifisclie Gestank des zersetzten Wundeiters im 
Rcagensglas bald in die Qualität übergeht, welche sich auch sonst bei faulenden Eiweisskörpern findet, 
darf uns nicht verwundern, da diesem Eiter keine neuen Stoffe zu jener besondem Art der Zersetzung 
zugefUhrt und die Zersctzungsproducte nicht abgeführt werden, wie es am lebenden Körper geschieht. Es 
ist aber gar nicht daran zu zweifeln, dass die dirccte Uebertragung eines Micrococcos-haltigen Wiiiid- 
eiters auf die eiternde Wunde eines andern Individuums wie ein Ferment wirken würde. Dass der 
Micrococcos an sich nicht selbst dies Ferment zu sein braucht, ist frilher erwähnt (pag-153), wo auch 
von der eventuellen Bildung dieses Fermentes die Rede war; sind nun die mechanischen Verhält¬ 
nisse der mfieirten Wunde der Art, dass der Eiter m Hohlen stagnlrt. dann kann die Retention des 
zersetzten Elters sehr üble Folgen haben; erwirkt intensiv phlogogen, und die entzündeten Wundflächen, 

umgebenden GrannlationsscWclit noch ein Stoff hinzntreten, der die Qualität des Gestankes dauernd eigenthUmlich modifidrt 







rcap. Wimdliöhlenwandungen liefern nun dem Eiter neuen Stoff zur Zersetzung und zur Micrococcoswuche- 
rung. Dieser Circulus vitiosus wird endlich erst unterbrochen, wenn der zersetzte Eiter sich so leicht und 
so vollständig entleert, dass seine Wirkung aufs G-ewehe verringert wird, die Entzündung desselben nach- 
lilsst und damit dann das Material für die Zersetzung immer verringert wird, endlich verschwindet. — Es 
ist früher (pag. 83 u. 160) bemerkt, dass unter Umständen das Zurückhalten von Eiter auf Wunden, 
und wie man, ohne aut Widerspruch erfahrener (diirnrgcn zu stoaaen. hinzusetzen kann, auch in Wund- 
hühlen dazu fltlnt, dass der Eiter einen ranzigen Geruch bekommt und Micrpcoccos-haltig wird. Dies 
tritt aber erst dann ein, wenn der Verband durch Druck oder Zerrung, oder wenn Nähte durch Spannung 
oder sonstige mechanische lieizung, oder wenn der zurückgehalteiie Eiter durch Druck auf die Wan¬ 
dungen der Höhlen — eine entzündliche Irritation der Granulationsflachen eingeleitet haben und schwindet 
oft sehr schnell. Ich muss im Hinblick auf das frühere über diesen Punkt Bemerkte und das 
später noch Anzuführende darauf beharren, dass in solchen Fällen — vorausgesetzt, dass eine In- 
fectioii von Aussen ausgeschlossen ist — die Entzündung der Eiterzersetzung immer, wenn auch oft 
nur um eine kleine Zeit, voraufgeht Offene Absecsshöhlen, offene Bliitextravasate können, was ich 
nicht genug hervorheben kann, ohne jede Störung ihren Inhalt entleeren und zur Narbe znsammen- 
schrumpfen; ausser durch die irgendwie erzeugte Entzündung ihrer Umgebung kann aber auch durch 
ilirecte Infcction mit Micrococcos-haltigem zersetzten Eiter die Zersetzung des Inhalts von Eiter- und 
Bluthöhlen eingeleitet werden und die früher erwähnten Folgen nach sich ziehen. — Diese directe In- 
fection kami endlich auch aus der Wunde selbst kommen, von eingedrungenen fremden organischen 
Körpern, besonders aber vonnekrotisirenden Knochenstücken, losgelösten Knochensplittern oder nekro- 
tisirenden Fragmenten. AVenn dies nicht immer und oft viel später erfolgt, als man sich a priori 
vorstcllt, so ist dabei wohl daran zu denken, dass das abgestorbene Knochenmark eventuell aus den 
umliegenden Geweben erst während der Entzünduiigsperiode die Beimischungen erhalten dürfte, durch 
welche die specifischc Eitergithrung bedingt wird. 

Eine kräftige wohl organisirte Granulationsschieht ist freilich weder durch Contact mit faulenden 
Substanzen allein, noch durch mechanische Irritation allein so gar leicht in Entzündung zu versetzen; 
die eingeleiteten Störungen gleichen sich meist rasch ans; werden die Granulationen aber mechanisch 
stark und oft insiiltirt, zumal gequetscht, theilweis zerstört, oder sind sic noch dünn, noch wenig von 
dem Gewebe geschieden, aus welchem sie hervorgcwachsen sind, dann wirken zersetzter Eiter und 
putride Stoffe doch endlich auch auf sie deletär cm. So bedingen und unterhalten sich unter Um¬ 
ständen Zersetzung und Entzündung gegenseitig. Die ersten Zersetzungsvorgängc und das Auf¬ 
treten von Micrococcosvcgetatioiien im Eiter einer rein gehaltenen vor lufeetion ge¬ 
schützten Wunde sind das Resultat eigcnthUmliclicr acuter Entzündungsprocesse; doch 
kann die directe Infection des Eiters einer Wunde, Wund- oder Abseesshöhle mit 
einem Eiter, der unter obigen Verhältnissen zersetzt und Microeoecos-haltig wurde, 
dieselben eigenthümlichen acuten Entzündungen hervorbringen, durch welche seine 
eigene Zersetzung eingeleitet wurde, falls die mechanischen Verhältnisse der infi- 
cirteu Wunde diesen Vorgang begünstigen. 


Mögen die Meinungen Uber die von mir proponirten Hypothesen, wie man sich das Verhältniss 
der Irntztlndiing zum ranzigen Micrococcos-haltigen Eiter zu denken habe, noch so verschieden aus- 
fallen, so wird man die Beobachtungen, mit welchen ich dieselben construirt habe, bei sorgfältiger 
Beachtung aller dahin gehörigen Details, wie ich hoffe, als richtig anerkennen. Ebenso beanspruche ich 
nun auch für die folgenden Beobachtungen die sorgfältigste Nachuntersuchung und rechne mit Zuver¬ 
sicht auf die Bestätigung derselben. Ich muss nemllch aut das Bcstnnmtetse behaupten, dass die 
Mioroeoccosvegetationen zu den ersten Anfängen der schwersten Phlegmonen, welche 
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sich zu frischen Wunden'.hinzugesellon, und zu der Progression .dieser Procosse 
durchaus in gar keiner Beziehung stehen. Ich glaube auf keinen Widerspruch zu stossen, 
wenn ich behaupte, dass man bei den ersten Incisionen, welche man zur Entleerung des noch ins Zell¬ 
gewebe iniiltrirten oder bereits hi einer oder mehren grossen Abscesshöhlen angcsammelten Eiters in 
der Regel auf geruchlosen Eiter stösst; ebenso bei Incision in ganz frisch entzündlich infiltrirte 
Grewebe, welche noch ein sulziges gallertiges Ansehen haben, in denen es entweder noch gar nicht 
zur Eiterbildung gekommen ist, oder in denen man die allerersten Anfänge derselben kaum an der 
Trübung des ausfiiessenden Serums erkennt, oder darin, dass das pcriphlebische und peiilymphangitiche 
Gewebe eben erst von infiltrirtem Eiter gelb gefärbt erscheint. Ich kann nun aus zahlieichen Unter¬ 
suchungen dieser bekannten Beobachtung hiiizufllgeii, dass in diesen Fällen weder das entleerte Serum, 
noch der entleerte Eiter Micrococcos enthält. 

Es wird genügen einen typischen Fall hinzusetzen; 

Ein eUäluiger Maurer von kräftiger Constitution, doch von etwas Potator-Habilns, wurde am 2. März in die Klinik 
gobrncht; er batte sich vor 14 Tagen durch das Reiben mit einem harten Stiefclrnnd eine Exeoriation an der vorderen Fläche 
des linken Unterschenkels zugezogen; trotz steigernder Schmerzen und zunehmender Rötbnng der Haut arbeitete er mit seinem 

dass er ausser Stande war fortzuarbeiten; er blieb ohne Atzt in seiner Wohnung liegen. Die Anschwellung nahm in den 
folgenden Tagen zu, breitete sich zum Oberschenkel blnanf; cs traten mehre heftige Ficbcranrälle mit Schlittolfröstcu auf. Ich 

eines SepthämischL im Collaps; lallende Sprache, trockne Zunge, kleiner sehr frcqLutcr Pols, cyanotisches Aussehen. Indolenz. 
Ich fand vorne am rechten Unterschenkel einen oberflächlichen Schorf auf einer Exeoriation, die Haut um dieselbe normal; nm das 
Kniegelenk hemm und an der ganzen änssern Hälfte des Oberschenkels ist die Haut stark geschwollen und getöthet, teigig 
auznfUhlen, nicht deutlich flnetnirend. —Ich hielt den Mann für verloren, so Übel war der Eindmck, densein Allgcmeiaznstand auf 
mich machte. Nachdem Patient ins Bett gebracht, erwärmt war und etwas Cognac genommen hatte, erholte er sieb so weit, 
dass ich an der Anssenselte des Oberschenkels und an der vordem Fläche des Knies grosse Incision machen konnle, durch 
welche das theils snlzige, theils eitrig inflltrirte Zellgewebe frei gelegt wurde. Das entleerte und ausgedrilckte Iriibe Semm 
mit Eiter war gcrnchlos und enthielt keine Spur von Mieroeoecos. Der Erfolg dieser sehr ausgedehnten Incision 
war sehr erfreulich; wider mein Erwarten erholte sich Patient in den folgenden Tagen; es kam nach massenhafter AKstossung 

mene.'’ Letion: schlaffe Hep^isätlon rechts mit hämorrhagischem Exsudat (keine Abscesse); sehr weiches FettLrz; Fetüeber 

Hier hatte also eine mechanische Veranlassung zunächst auf die Haut, dann aufs Unter- 
hautzellgewebc gewirkt. Die Entzündung hatte sieli von der vordem Fläche des Unterschenkels hinauf 
bis zum obem Uritttheil des Oberschenkels erstreckt und wurde hier durch eine grosse Incision coupirt 
An dem ziemlich umschriebenen, primären, kleinen Ueizungsbezirk hatte der EntzUndungsproeess nur 
einen mässigen Grad en eicht und war dort rückgängig geworden, während es an der vordem Fläche 
des Knies und äussem Seite des Ohcrschenkels theilweis zur seriös-eitrigen Infiltration, theilweis zur 
Abscessbildung, dann zur Nekrose des Zellgewebes gekommen war. Dass hier keine primäre Continuitäts- 
trennung der Cutis, bei der man den Verdacht einer Infection von aussen nie ganz ausschliessen kann, die Ver¬ 
anlassung zur Phlegmone war, macht den Pall besonders wichtig und bedeutungsvoll; es wird übrigens wohl 
keinem Chirurgen an ähnlichen Beobachtungen fehlen. Wenngleich keine chemischen Untersuchungen 
von trübem Seram und Eiter vorliegen, welche unter solchen Verhältnissen entleert wurden, so kann 
iinui doch die Gegenwart von stark riechenden Küipem wie Buttersäure, Ammoniak und ähnlichen Stoffen, 
denen wir mehr oder weniger, phlogogene Eigenschaften zuerkennen müssen, ausschliessen. 

Es fragt sich, wie man sich den Körper, welcher bei dieser Entzündung am Orte 
der Reizung entsteht, und die .Fortleitung der Entzündung vermittelt, vorstellen 
soll. Obgleich ich mit der Besprechung dieser schon oft von mir berührten Frage für eine Zeit lang 
weit von Coccobacteria abkomme, so ist dieselbe doch von zu fundamentaler Bedeutung flli; die gesammte 
Chirurgie, als dass ich ihr aus dem Wege gehen möchte. In der Forschung über die Ursachen der 
Entstehung und. Progression acuter zumal durch Verletzungen und Operationen angeregten F.iitzü"dungen 
sehe ich die höchste chirurgische Aufgabe unserer Zeit, denn von der fortschreitenden Erkeiintniss der- 
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selben hangt das Geschick von mindestens Zweidritttheil aller Verletzten und Operirten ah; nur durch 
die richtige Erkenntniss dieser Processe werden wir im Stande sein, diejenigen Mittel zu finden, durch 
welche die Entstehung accidenteller Entzündungen sicher verhindert werden kann. 

Man könnte sich vorstellen, dass an der primär gereizten Stelle ein Körper von so phlo¬ 
gogener Kraft gebildet würde, dass die hier erzeugte Quantität hinreichte, alle Gewebe in Entzün¬ 
dung zu versetzen, in die er mittelst des Blut- und Lymphstroms geleitet wird. Ich kann nicht be¬ 
weisen, dass dem nicht so sein könne; doch wenn wir auch im Gift mancher Schlangen und etwa im 
Rotzgift etwas Aehnliches finden könnten, so ist doch die Vorstellung, dass ein solches Gift z. B. auch durch 
mechanische Reizung erzeugt werden sollte, für mich wenigstens recht schwierig; ich suche vergebens 
nach analogen Vorgängen. Eine andere Idee wird hei unsem modernen Anschauungen über derartige 
chemische Processe vielleicht mehr Eingang finden, nemlich die, dass im Entzündungsheerd ein che¬ 
mischer Körper gebildet wird, der die Nachbarschaft wieder in die gleiche Entzündung versetzt; so 
entstünde dieser Körper in continuo überall, wohin er in genügender Concentration durch die Saft¬ 
strömungen geleitet wird und erregte immer wieder Entzündung. Einen solchen Körper würde man nach 
moderner Anschauung als „Ferment“ bezeichnen; ich proponire den schon fi-üher gebrauchten Ausdruck; 
„phlogistisches Zymoid“. Vielleicht findet diese Bezeichnung mehr Eingang als die früher von 
mir in gleichem Sinn gebrauchten Ausdrücke; „phlogistisches Gift“, „purulentes Gift oder Eitergift“, 
Ausdrücke, welche ich dem früher schon im Cours befindlichen „putriden Gift“ nachgehildet hatte. 
Der Ausdruck „Ferment, Okbrnngsetoff, Cw“",“ ist im Lauf der leisten Decennien in eigenthiimlicher Weise degenerirt, 
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Es ist, wie man sieht, etwas schwer sich auf diesem Gebiet völlige Klarheit zu verschaffen. 
Da ich den bei gewissen acuten Entzündungen entstehenden Köi'per nicht als ein achtes organisirtes Fer¬ 
ment im Sinne der Alcoholhefe bezeichnen kann, und es spateren chemischen Untersuchungen Vorbehalten 
bleibt zu ermitteln, oh er als nicht organisirtes Ferment anerkannt wird, so will ich ihn vorläufig nur als 
fermentiihnlichen „zymoiden“ Körper oder als „Zymoid“ bezeichnen. Unter„phlogisti8chemZymoid“ 
würde ein Stoff zu verstehen sein, der durch Entzündung erzeugt, wiederum Entzün¬ 
dung hervorruft. Die starke phlogistische Wirkung gerade des in den ersten drei Tagen ahfliessenden 
Wundsen'ms und des ans acuten EntzUndungsheerden entnommenen Eiters, ist zu oft experimentell nach¬ 
gewiesen, als dass wir weiter darauf zurtlckzukommcn brauchten*). Ich vcimag das von mir ange¬ 
nommene „phlogistsche Zymoid“ gewissermaassen nur als einen ahstracten Stoff zu präsentiren, da ich 
über seine spcciellcn concreten Eigenschaften Nichts zu sagen im Stande hin, als dass er hei gewissen 
Formen acuter Entzündung gebildet, überall wohin er in genügender Concentiation verschleppt wird, 
die gleiche Entzündung anregt; ob sich seine Kraft nach und nach erschöpft, kann ich nicht angebon 
(es bedürfte dazu grösserer Keihen consequent durchgeführter Impfversuehe**); gewöhnlich wird seine 
Thätigkeit dadurch unterbrochen, dass seinem weiteren Vordringen theils durch mechanische Hemmnisse, 
theils durch gewisse reactive Vorgänge im Gewebe Schranken gesetzt werden; dies soll später einge¬ 
hender erörtert werden. 

Die Vorstellung, welche über die Beziehung des Micrococcos zur Entzündung in neuerer Zeit ver¬ 
breitet ist, zumal die Auffassung, als könnte der EntzUndnngsprocess, besonders der traumatische nur 
durch Vermittlung von Micrococcos zur Sepsis führen, steht meiner Meinung nach in schreiendem Wider¬ 
spruch mit den Beobachtungen am Krankenbett; es wird dadurch zwischen Entzündung und Gangrän, 
wie mir scheint, ganz ohne Grund eine Barridre anfgerichtet, welche innig Zusammengehöriges gewaltsam 
und künstlich trennt. Die unmittelbaren Consequenzen, welche ans dieser Vorstellung auf die Behandlung 
der Verwundeten gezogen werden, können eventuell selbst schädliche Folgen haben. Knrz, ich finde 
genug Veranlassung, die neuesten Phasen der Entztlndungslehre hier kurz zu berühren; ja ich halte es 
für meine Pflicht, dies zu thun, da manche neuere Beobachtungen und Studien meine Ansichten über 
Entzündung etwas modificirt haben. 
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tind man hat zuletzt über den Streit nach den Ausgangspunkten die Frage von dem Wesen des Pro- 
eesses übersehen und liegen lassen. Offenbar ist bei der Entzündung Alles betheiligt, was zu der 
Ernährung eines Theiles gehört, Blut und Nerv sowohl, als Gefässwand und Gewebe. Geht der Proeess 
wirklich vor sich, so leiden sie alle. Diese Totalcrkranknng eines Theiles kann aber ausgehen von 
jedem, hei der Ernährung concurrii-cnden Theil und so kann Blut und Nerv, GcfUss und Gewebe Aus¬ 
gangspunkt sein für die entzündliche Störung, welche nachher das Gesammt-Verhältniss Aller trifft, 
und welche erst dann „entzündlich“ ist, wemi alle Elemente mitleiden; denn vorher ist höchstens Hyper¬ 
ämie, Neuralgie u. s. w. vorhanden.“ 

Virchow ist in der ])''olge den hier ausgesprochenen Principien insofern nicht ganz treu ge¬ 
blieben, als er vom Gewebe die persistirenden Zellen theoretisch abhoh, und in sie hinein das Wesent¬ 
liche derjenigen Ernährungsstörung verlegte, welche die Entzündung charakterisirt In dem so höchst 
interessanten, so klar und geistvoll dargelegten Capitel der Cellulaipathologie**) über die Emähning 
der Gewebe und ihre Störungen ist meiner Meinung nach den Zellen, von denen im normalen Binde- 
und Muskelgewebe doch oft nur der Kern und ein memhranartiger Protoplasmarest nachweisbar ist, gar 
zu viel aufgebürdet; es scheint mir z. B., dass die Fähigkeit, nur die passenden Substanzen aus den 
durch die Gefässwandungen transsudirten Flüssigkeiten aufzunehmen und sie zu eigener Substanz um- 
zuhilden, den Geweben ebenso gut zukommen muss wie den Zellen. Die Masse der contraotilen Substanz 
im Muskel ist z. B. im Verhältniss zu den Köipern, welche als Sarcolemmkerne und Muskelzellen per- 
sistiren, so gross, dass es schwer ist, sich vorzustellen, wie die letzterwähnten Elemente die ganze Er- 
nährangsarheit für die contractile Substanz leisten sollten. Ebenso schwer glaublich ist für mich die An¬ 
sicht, dass die in die Sehnen eingestreuten stübchenförmigen Kerne allein das Emähmngsmlterial für die 
Masse der Sehnenfasem verarbeiten sollten. Es liegen dafür, so weit ich es übersehen kann, auch keine 

*) Archiv rar pathologische Anatomie Bd. III. pag. 68. 

»•) Cellnlarpatholbgio. Vierte AuBago pag. 364 a. f. 
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andere Beweise vor, als die Analogie mit der speciflsclion Function derDrilsenzellen; diese bilden aber 
so sehr den eigentlichen Bestandtheil des Drllaengcwebcs, dass diese Zellen nur etwa mit der contractilen 
Substanz der Muskel in l'avallele gesetzt werden können, wie es Virchow auch bei Besprechung 
der parenchymatösen Nieren- und MuskelnentzUndung thut. Mit den kernlosen structurlosen Hauten 
und mit den elastischen Fasern, an und in welchen keine ihnen specifisch zugehOrenden Zellen nach¬ 
weisbar sind, kommt man in einige Verlegenheit zu erklären, wie das Gleichgewicht ihrer Substanz 
sich erhalten soll, wenn nicht das Gewebe selbst die Fähigkeit, einen besondem lebendigen Stoffwechsel 
zu vermitteln, mit den Zellen theilcn soll, einen Stoffwechsel, der nicht allein auf Filtration, Quellung, 
Diffusion etc. zurllekgefllhrt werden kann, solidem der die gleichen mystischen Eigenschaften lebendiger 
Thatigkeit enthält wie das Zcllcnprotoplasma, aus welchem es hervorgegaiigcn ist. Man mag diese 
specifische lebendige Thatigkeit in so viele Eigenschaften zerlegen, wie man will (formative, nutritive, 
electivc- functionelle etc.), so bleiben sie an und filr sich, wie in ihrer Combination immer gleich räth- 
selhaft, und wir können fllr die Gesammtheit ihrer Action das Wort „Leben“ wahi-scheinlich noch lange 
nicht entbehren. — Durch die allzu scharfe Betonung der cellularen Action beim Entzllndungsprocess, 
und durch den Ausdruck „Cellularpathologie“ hat Virchow das mor])hologiache Element so in den 
Vordergrund gedrängt, dass der ursprünglich von ihm so scharf und richtig gefasste Begriff „parenchy¬ 
matöse Entzündung“, wodurch in ereter Linie eine chemische Aendenmg in den entzündeten Geweben 
hervorgehoben wurde, dadurch fast in Vergessenheit gerathen ist. Die hreude der Ilistologen die sicht¬ 
baren Veränderungen der Zellen bei der Entzündung theils zu erschliessen, theils direct zu sehen, wollte 
sogar in der „trüben Schwellung“ der Gewebe vor Allem wieder nur das erste Stadium der cellularen 
Infiltration erkennen, ohgieich Virchow damit ursprünglich etwas ganz Anderes bezeichnet hat, nemlich 
gewisse Trübungen des Zellcnprotoplasmas (ursprünglich der Nicrenepithelien in den ersten Stadien des 
Morbus Brigthii) und der Mnskelsubstanz, wie sie im Anfang acuter Entzündungen Vorkommen, und nicht 
duect mit cellularer Proliferation Zusammenhängen. 

Ein anderes für die acute Entzündung der Gewebe so wichtiges und mit der chcmUchcn Ver¬ 
änderung der entzündeten Gewebe innig zusammenhängendes Moment ist die „Fnnctio laesaü; ich fasse 
dies nicht in dem alten klinischen Sinne, dass ein entzündeter Köqiertheil etwa ein Bein oder ein Arm 
seinen Dienst versagt, wenn er entzündlich erkrankt ist, sondern im histologischen Sinne, wie cs Vir¬ 
chow auch so treffend hervorgehohen hat*). Die specifische Zellen- nnd Gewebsthätigkeit hört 
bei einer gewissen Höhe der Entzündung auf. Nehmen wir als Beispiel einen allgemein bekaimten 
Process, den Schnupfen: bei einem recht acuten Schnupfen tritt zuerst eine gewisse Trockenheit der 
Schleimhaut ein, mit Eingenommenheit des Kopfes, selbst mit etwas Fieber verbunden, dann Schwellung 
und Absondci-ung, doch nicht Schlcimabsonderung, sondern es tropft dünnes salziges (die Haut corro- 
direndes) Secret ab (seröses Exsudat), die Schleimdrüsen secerniren gar nicht; sie werden mit von der 
Entzündung ergriffen, ihre specifische ITunction hürt auf; kommt es nach 2—3tägiger Dauer 
dieses Zustandes wieder zur Schleimabsonderung, wobei sich dem Schleim dann Eiter beimischt, so ist 
dies schon ein Beweis für den Rückgang des entzündlichen Processcs; mit diesem letzten allmählig in 
den normalen Zustand übergehenden Stadium ist der ganze Organismus erleichtert, das normale Wohl¬ 
befinden hergcstellt. 

Die chemische Alteration in der Ernährung der entzündeten Gewebe kann so gering und von 
so geringer Dauer sem, dass die restitutio ad integrum rasch und vollständig erfolgt. Sie kann aber 
auch so intensiv und so andauernd sein, dass sie rasch und direct in Gangrän übergeht. Ohne irgendwie 
den Einfluss der Nervenwiikung und der Cii-onlation zu unterschätzen, auf deren phlogogene Bedeutung 
ich später kdlnme, bin ich nach vielen sorgfältigen Beobachtungen am Krankenbette zu der Meinung 
hingedrängt, dass die Gangrän bei Entzündung nicht immer so dhect und allein von der Circulatious- 
störung abhängig ist, als man in der Schule zu lehren pflegt; es ist mir vielmehr wahrscheinlich, dass 
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besonders die Gangränform, welche bei peracuten progredienten (septischen) Phlegmonen zuweilen un¬ 
gemein schnell und bei noch gut erhaltener Circulation auftreten, ja dass auch manche ausgedehnte Venen- 
thiombosen, welche diesen Gangränen viel häufiger folgen, als ihnen vorausgehen, mehr das directe 
Resultat der Ernähi-ungsstöning in den Geweben sind als die Folge von CirciilationsstSrungen; zumal 
durfte die von Verwundungen fortgeleitete Entzündung die Intima der Gefässe eventuell so alteriren, dass 
Blutgerinnung eintrittj da ich auf die Fibrmbildung bei der Diphthoritis noch zurtlckkommen muss, so 
verfolge ich das hier nicht weiter. 

Es fehlt uns bisher durchaus an chemischen Untersuchungen, die irgend einen Anhalt fUr 
die Veränderungen bieten könnten, welche bei der acuten Entzündung in den Geweben vor sich gehen. 
Doch giebt es einige moiphologischc Alterationen, welche als Zeichen der chemischen Desorganisation 
aiigcscheii werden koiiiieii: so beim Muskel das körnig und trüb Werden der contractilen Substanz, beim 
Bmdegewebe das Undeutlichwerden der Fibrillen, bei zelligen Geweben die TrUbung des Protoplasmas, 
das Auftreten von dunklen (Fett-?) Tröpfchen und Körnchen in ihnen, das ZerklUfteii des Protoplasmas. 
Am auffallendsten ist der Erweichungszustand der dilatirten Capillaren. Dieser Erweichungszustand ist 
allen denen lange bekannt, welche sich mit Injectionen entzündeter Theile beschäftigt haben; er ist 
wesentlich bestätigt durch die massenhafte Auswanderung zumal rother Blutkörperchen bei intensiven 
acuten Entzündungen. Eine andere ebenfalls lange bekannte Beobachtung beweist fast noch mehr 
als alles eben Aufgezählte, wie intensiv die chemische Alteration im entzündeten Gewebe ist, ich meine 
nemlich die Entfärbung der rothen Blutzellen und die Vertheilung ^es gelösten Farbstoffes m den ent¬ 
zündeten Geweben. Schon Henlc, Ecker, Remak, Virchow*) haben dies beobachtet, und ich 
habe auch in meiner Inaugnral-Dissertation**) darauf aufmerksam gemacht, dass bei der Pneumonie 
das Blutroth aus den rothen Blutzellen austrete und in die Keine der Eiter- und Epithelzellen übergehe, 
welche dadurch gelbroth erscheinen. Dass das oft dunkelrothe Seoret, welches am zweiten und dritten 
Tage z. B. von Amputationswnnden abtropft, nur wenig gefärbte Blutzcllen enthält, sondern der Farb¬ 
stoff im Exsudat gelüst ist, wurde früher schon erwähnt. — Bekanntlich hat später Rollet entdeckt, 
dass durch das Frieren des Blutes die gleiche Erscheinung hervorgemfen wird. Bei der Fäulniss des 
Blutes geht diese Entfärbung der rothen Blutzellen oft erst nach meliren Tagen vor sich. — Wie schnell 
sich bei Phlegmonen die dunkelblaurothen Hautsfellen, in welchen Stase cingetreten ist, und die immer 
gangränös werden, entfärben und hellgelb werden, Ist jedem Chirurgen bekannt. Das Blutroth wird 
unter diesen Verhältnissen offenbar in kürzester Zeit zersetzt. 

Meine Meinung geht mm dahin, dass bei der Ernährungsstörung in den Geweben, 
welche wir acute Entzündung nennen, das früher erwähnte „phlogistische Zymoid“ 
in geringerer oder grösserer Intensität, in geringer oder grösserer Menge gebildet 
wird, und den EntzUndungsprocess auch auf die Gewebe fortleitct, mit welchen cs 
in gewisser Concentratiou in Berührung kommt; vielleicht wird es auch durch die Con- 
tinuität der Gewebe fortgeleitet; dass es durch den Lymph- und Venenstrom mit fortgesohwemmt wird, 
ist aus den Beobachtungen am Krankenbett zu crschliessen. 


Wir geben mm zu einer kurzen Revision derjenigen Umstande Uber, welche die schweren 
aouten Entzündungen einlciten und unterhalten. 
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Es geht aus Jen obigen, Jer Äuftassung der ältern Chirurgen mehr adttqiiaten Aiiseinandor- 
setzuiigeii Wühl zur Genüge hervor, was ich schon aussprach, dass ich das „phlogistische Gift“ 
oder wie ich es jetzt getauft habe, das „phiogistische Zymoid“ nicht mehr (wie ich es 
• fitlher ans meinen älteren Versuchen schliessen zu müssen glaubte) in jeder Art von Eiterzellen 
suche, Solidem in dem Saft, welcher dem Eiter aus den entzündeten Geweben heige- 
niischt ist; sollte das Zymoid aber auch eventuell von den Eiterzell'en aufgeiiommen 
werden können, dann würden auch die Eiterzelleii selbst (wie Bactcrien- und Schimmelhefe) zu 
einem sich unter Umständen aus sich selbst vermehrenden Ferment werden können.— 
Nachdem wir wissen, dass der Eiter durch die Beimischung des phlogistischen Zymoids keineswegs 
immer moridiologisch bestimmt gekennzeichnet ist, auch keineswegs deshalli zu stinken braucht, sondern 
die Beschaffenheit eines pus bonum et laudabilc haben kann, so dürtte sich aus der Unmöglichkeit, die 
infectiösen Eigenschaften des Eiters immer zu erkennen, die verschiedene phiogistische Wirksamkeit 
von Elter erklären, tvic sie sich unter den Händen versehiedener Ex])erimeiitatüren hcransgestellt hat. 
Ua bei Gegenwart von viel phiogistischem Zymoid zumal in stagnirendem, mit der Luft in Contact 
stehendem Eiter äusserst rasch Hicrococcos aiiftritt. weicher unserer Meinnng nach vom Zymoid leben 
und dies in sich durch seine Vegetation rasch vermehren kann, so hat es für die Erklärung der Ursachen, 
Wartini die phlogogene Wirkung des Eitera so verschieden sein kann, bis zu einem gewissen Grade 
seine Kichtigkeit, wenn von Klebs u. A. gesagt wird, dass vonviegend Micrococcos-haltiger Eiter in- 
feetiös sei, wobei aber die Quantität des Mierococcos im Eiter durehaus in keinem Verhältniss zur In¬ 
tensität der InfeetionsfUhigkeit zu stehen braucht. 


Nachdem ich in diesem Abschnitt meine Ansichten Uber das Verliäitniss der Coecobaeteriavege- 
tationen zur acuten hmtzUndiing, besonders zur Phlegmone so weit entwickelt habe, wie ich sie nach 
meinen Beobachtungen zu iixiren im Stande war, bleibt mir nur noch wenig Uber die Beziehung dieser 
Vegetationen zu einigen eigenthUmlichen h iirmen locaier accidenteiler Wundkiankheiten zu sagen übrig. 
Wnnddiphtherie, phagedänische Gangrän, Erysipel, Lymphang oitis und Phlebitis sind 
noch Zu besprechen; ich kann mich dabei kurz fassen, weii sich das fidlher Gesagte meist in ziemlich 
einfacher Weise auf diese Erkrankungsformen Ubei-tragen lässt. 


Ueber deutlich ausgesprochene diphtheritische Infiltration ohne ulceröse Processe 
an der Wunde habe ich eine nur sehr wenig ausgedehnte Ertahrung; doch sah icii einige sehr ex¬ 
quisite Fälle. • Durch das Auffinden von Micrococcoswiicherungen auf und in diphtheritisch erkrankten 
Geweben, ist der so oft discutirte Begriff „Diphtherie“ aufs Neue ganz verschoben werden. Ich muss vor- 
iäiifig noch entschieden dagegen protestiren, dieses Wort aut jede infectiose acute Entzündung anzu¬ 
wenden, in deren Producten sich Mierococcos vorfiiidet. Ich statnire die Bezeichnung „Diphtherie“ nur 
dort, wo ein acut gebildetes Exsudat in den Geweben erstarrt; die mit den Zeichen acuter 
EiitzUmliiiig auttreteiide Starrheit oder Stcitlieit des Gewebes bleibt ftlr mich immer noch das Wesent¬ 
liche des Processes, der sich im weitern Verlauf meist ziemlich bald mit einem bedenklichen allge¬ 
meinen Schwächezustand zu verbinden pflegt, wobei die Pulsfrequenz meist- bedeutend ist, während die 
’l'emperatur bald normal, bald sehr hoch, bald abnorm niedrig sein kann. 

Die ersten drei Fälle dieser Art, welche ich im Jahre 1870 in den Kriegslazerethen sah, habe 
ich beschrieben*). Hier in Wien sah ich den ei-sten deutlich ausgeprägten reinen Fali erst kürzlich. 

•) Cäifurgischo Briefe, pag. 99. 
















Phlegmone zu bczeiclmen, wenn der Ausdruck „fibrinoplastisch“ nicht schon von Virchow und Al. 
Schmidt in iindenn Sinne gebraucht wäre. Docli so wie man statt; „Entztlndung mit serösem Exsudat“, 
„mit hiliiiOri liHKisclicin Exsudat" etc. auch der Kürze halber sagt „seröse Entzündung“, hämorrhagische 
Entzündung“, so konnte man hier auch vielleicht statt des Ausdrucks „Entzündung mit fibrinösem Ex¬ 
sudat“ kurz sagen „fibrinöse Entzündung“. Wir wissen ja jetzt wenigstens so viel über das Fibrin, dass 
es nicht im Blut präexistirt, es hat also keine Gefahr, dass durch den oben vorgeschlagenen Ausdruck 
wieder die alte Lehre von der Faserstoffkrase heraufbeschworen wird. 

Es ist nicht daran zu zweifeln, dass unter Umstanden chemische Veränderungen in den Geweben 
Vorgehen, welche Fihrinbildung in den Gewebsflüssigkeiten zur Folge haben; welcher Art diese Ver¬ 
änderungen sind, bleibt trotz der sorgfältigen Untersuchungen Uber diese Frage von Virchow, Brücke, 
Mantegazza, 0. Schmidt, Eichwald, Iloppe u. A. noch unaufgeklärt; ich setze die Kenntniss 
dieser Arbeiten voraus. Ist die neueste Ansicht auf diesem Gebiet richtig, wonach die Fibrinbildung 
durch einen fermentartig wirkenden Köiper eingeleitet und fortgeleitet wird, dann kann dies Fei-mcnt 
gelegentlich auch wohl in Folge gewisser entzündlicher Irritationen im Gewebe entstehen, vielleicht ist es 
dem „phlogistischen Zymoid“ venvandt. Dass der Contact der atmosphärischen Luft mit dem 
Blut nicht nothwendig ist, um Fibrinbildung im Blut zu erzeugen, ist allseitig anerkannt; dass er be¬ 
günstigend auf die Fibrinbildung in Lymphe und serösen Exsudaten wirkte, ist durch 
die Untersuchungen Virchow’s ausser Zweifel gesetzt; ich kann nur immer und immer wieder auf 
seine Arbeiten hinweisen, in welchen so schlagend hervorgehoben ist, wie die Fibrinbildung bei Entzün¬ 
dung von Schleimhäuten hauptsächlich da vorkommt, wo Contact mit der Luft vorhanden ist, sowie von 
ihm auch so richtig bemerkt ist, dass diese Fibrinbildung fast nur im Bindegewebe vorkommt. 

Was die Aetiologie der fibrinösen Phlegmone betrifft, so ist sie meiner Meinung nach keine 
andere, als die anderer acuter Entzündungen. Mechanische Irritation, Erkältung, chemische Reize, vom 
Blut aus wirkende Giftstoffe, Infection etc. können gelegentlich zui- fibrinösen, wie zur serösen, serös- 
jauchigen, hämonhagischen Entzündung führen, alle diese Formen können sich zurUckbilden, alle können 
zur Vereiterung und zur Gangrän führen. Dass wir für die fibrinöse Phlegmone einen intensiveren 
Reiz annehmen, liegt wohl nur darin, weil wir für die üblen Ausgänge dieser Entzündungsfonn etwas Be¬ 
sonderes haben wollen. Dies Besondere könnte aber auch wohl in einer längern Dauer des Reizes, auch 
in eigentliümliehen Verhältnissen des erkrankten Individuums liegen. Ich verweise in dieser Hinsicht 
auf das früher Gesagte. 

Ein „Besonderes“ des diphtheritischen Processes wird in neuester Zeit ganz vorzüglich betont, 
ncmlicli die hochgradige Infcctionsfähigkeit seiner Producte und die specifischen 
Eigentliümlichkeiten dieses Contagiums, darin bestehend, dass durch ihre Uebertra- 
gung nicht nur acute Entzündung überhaupt, sondern immer wieder diplitheritisehe 
Entzündung erzeugt wird. 

Was die Intensität der Iiifectionsfäliigkeit diphtheritischer Seorete betrifft, so will 
ich dieselbe keineswegs in Abrede stellen. Ich muss jedoch in Rücksicht auf meine eigenen ex¬ 
perimentellen lind klinischen Erfahrungen hier wieder hervorheben, dass jede acute Entzündung ein 
Stadium hat. in welchem sie infectionsfähige Secrete liefert, und dass die Infectionsfithigkeit der diph¬ 
theritischen Secrete an sich nichts Besonderes ist. Doch bei den diphtheritischen Phlegmonen dauert 
dieses Stadium besonders lange, weil das in die Gerinnung theilweis mit eingeschlossene phlo- 
gistische Zymoid nicht früher durch die Circulation weggeschwemmt wird, bis der Kreislauf in den 
erstarrten Geweben wieder ganz frei ist. oder bis es mit der eitrigen Ei-weichung und Nekrose der 
Gewebe eliminirt wird. — 

Knüpft man den Begriff „Diphtherie“ an die Int^-tiosität, so kommt man consequenter Weise 
zu der Behauptung, dass jede acute Entzündung ein diphthcritisches Stadium habe; dies hiesse die Be¬ 
griffe „diphthcritisch“ und „contagios, intcctiös“ völlig mit einander identificiren; ich kann mir kaum 
verstellen, dass dies zur Klärung über das Verständniss dieser Processo führen würde. 
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Dass das dtlnno seröse Secuet diphtheritischcr Wunden spocifisoli wirkt, d. li. bei Impfung 
ins Bindegewebe wieder diphtheritische Entzündung erzeugt, lehrt folgender Fall. Einer 
meiner Assistenten, welcher den eben (pag. 180) erwltbnten Bruchpatienten verband,, inficirte sich mit 
dem Seerct dieser Wunde am vierten Tage, nachdem die Wunde diphtheritisch geworden war (am 
sechsten Tage nach der Operation). Ich vcranlassto denselben, mir seine Krankengeschichte selbst 
autzuschreiben 1 sic lautet: 

bald darauf dun Bruoboperirten mit Diphtheritis vorband, dessen Wunde nur wenig Serum seoenirte, bemerkte ich sofort ein 
hefliges Brennen an der' bezeiohneten Stelle meines Fingers. Schon zwei Stunden später zeigte sieh daselbst eine kleine 

derarm; ich incidirte die Pustel, machte mir einen feuchten Verband um den stark schmerzenden Finger und rieb üng. ein. 


Am 17. März Morgens waren die lyinphangoitischen Streifen verschwunden, doch dauerten die Schmerzen und die 
Röthnng am Finger fort; ich Hess mich dadurch nicht ahhalten, meine Beschäftigung in der Klinik fortznsetzen, obgleich ich 
mich unwohl fühlte. Am Ahend schmerzte der ganze rechte Arm stark und schwoll, die Cubital- und einige Axillardrtiscn 
waren vergrössert zu fühlen und schmerzhaft Die Infiltration und Röthnng um die Pustel hatte zugenommen. Zugleich 
merkte ich auf dem Kücken der linken Hand die Entstehung einer der ersten ähnlichen Pustel, ohuc dass ich mir hier einer 
Infection bewusst war. Ich hatte heftiges Fieber, starkes Kopfweh und musste mich früh zu Bette legen. — Behandlung in 
der ganzen folgenden Zeit mit feuchter Wärme und Unguent ein. 

Im Verlanf der folgenden neun Tage (18. bis 27. März) blieb ich im Bett, hatte intensive Schmerzen in beiden 
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ein Gas als Coiitagium annehmen will, für welche Vorstellung sich kaum etwas Analoges heihringen 
Hesse. Da man sich als Laie (als Arzt nicht immer) vor Infection mit feuchtem diphthcritischcm Secret 
wohl in A cht nehmen kann, so hätten die vielen Experimente, welche die Oontagiosität der Diphtlieritis 
durch die Secrete diphtheritischer Entzündungen beweisen, kaum einen praktischen Werth fltr die Er¬ 
klärung vom epidemischen Auftreten dieser Krankheit; es müsste eben auch die Oontagiosität der ge¬ 
trockneten pulverisirten Secrete bewiesen werden. Versuche in dieser Richtung sind, so viel ich die 
Literatur übersehen kann, nicht gemacht. Die Oontagiosität "der diphtheritischen, hlenorrhoischen, 
gonorrhorischon, granulösen etc. Conjiinctivis durch die feuchten Secrete ist den Augenärzten ebenso 
gut und ebenso lange bekannt, als die Oontagiosität von Tripper und Ohaiiker; es hätte dazu nicht 
der vieien Impfversuche mit diphtheritischem Secret bedurft. Oh getrockneter Trippereiter, getrockneter 
Chankereiter noch spccifisch contagiüse Eigenschaften besitzt, ist wohl noch nicht ganz fcstgestellt. 
Es gieht in grossen Städten und Hospitälern gewiss mehr Tripper- als Diphtheritis-Kranke. Könnte 
GonoiThoe durch Verstauben des in der Wäsche eingetrockneten Trippereiters auf Augen- Rachen- und 
Respirationsschlcimhaut anderer Individuen übertragen werden, dann würden die Gonorrhoe-Epidemien 
gar nicht ausgehen. Hilft die moderne Microeoccos-Theoric über diese Schwierigkeit hinweg? 

Das hier entworfene anatomische und klinische Bild der sogenannten W iinddiphtherie ist in Betreff 
seiner Aetiologie, seines Verlaufs, seiner Processe ebenso abgerundet und verständlich, wie dasjenige 
irgend einer andern acutenEntzündungsform. Es ist nur die Frage; was kann der Umstand, dass 
sich in dem Secret diphtlieritisch-entzündeter Gewebe häufig viel Micrococcos findet, 
zum Verständniss des Diphtherie-Processes hinzuthun. 

Prüfen wir zunächst die Beobachtung seihst. In dem wenigen serösen Secret der Bruchschnitt¬ 
wunde des früher (pag. 180) envähnten Kranken war viel Micrococcos enthalten, dabei hatte das 
Secret keinen Geruch, ausser wenn es durch Verband Stunden lang zurückgehalten war. — Der dicke 
gelbe Eiter, welcher aus den eiweichten diphtheritischen Infiltrationen um das Ellenbogengelenk (pag. 182) 
des inficiifen Arztes hervorgegangen war, enthielt bei genauester Untei-suchung keinen Micrococcos und 
hatte keinen üblen Geruch. — Ich untersuchte auch noch das Secret von andern granulirenden Wunden, 
deren Ränder und Granulationen in Folge von accidentellen Entzündungsprocessen {Entzündung bei 
Zui-ückhaltung vom Secret, bei Lymphangitis, Erysipel) voi-Ubergehend, in geringerer oder grösserer 
Ausdehnung steif wurden, und die man somit als vorübergehend „leicht diphtheritisch“ erkrankt be¬ 
zeichnen konnte, wenn man eine besondere Neigung zum Gebrauch dieses Ausdrucks hat; der Eiter wird 
unter solchen Verhältnissen dünn, flockig: er enthielt immer Micrococcos, war aber meist geruchlos. 
In den wenigen Fällen, in welchen ich den fibrinösen Belag diphtheritischer Ganmenseegel zu unter¬ 
suchen Gelegenheit hatte, fand ich auch immer Micrococcos darin. Ich zweifle nicht, dass das Vor, 
kommen von Micrococcos iin Secret diphtheritischer Wunden und diphtheritischer Schleimhäute ebenso 
constant ist wie das Vorkommen desselben in jedem Secret einer grösseren Wunde am zweiten und dritten 
Tage. Das massenhafte Vorkommen von Coccobacteriavegetationen in den Secret- und Exsudat- 
Auflagerungen auf der Mundschleimhaut konnte nur diejenigen in Erstaunen setzen, welche nie den 
y.uiigiMibelag bei Reiziingszuständen der Zungenobcifiacho untersucht haben. 

Andere Befunde als die meisten anderen Schriftsteller über Diphtheritis habe ich in Betreff der 
Micrococcoswucherung ins gesunde Gewebe hinein. Eine solche habe ich nur da Anden können, 
wo uh’o'-i'sB oder phagedänische Processe von der Oberfläche her bis in mässige liefe des fibrinös 
infiltrirtn Gewebes vorschritten, und die Micrococcoswucherung dem Gewebszerfall unmittelbar auf dem 
Fusse folgte, wie die Wucherung von Fusisponum der Fäiilniss des Kartoftelgewebes. Ich muss hier 
aber hervorlicben, dass die ersten Anfänge der interstitiellen und intorparenchymatösen fibrinösen In- 
filtmition bei aebwächei'en Vergrösserungen. ja auch zuweilen bei Hartnack Immersion 8 sehr wohl als 
Micrococcos imponiren können. Erst wenn man diese Präparate, — die natürlich mit allen Hülfsmitteln 
der modernan Technik, Färbung etc. sorgfältigst und vielfältigst behandelt sein müssen, — mit Immersion 10 
betrachtet, erkennt man, dass die vielen feinen Pünktchen, die man sieht, kleine Germnungskürnclien 
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ol'-e Spill- von Vegetatioiisfoimen sinil; die fUr Bacterien gehaltenen feineren Stlihchen lösen sieh in 
Quer- und Sohritgschnitte feinster Fihrinfasern auf. Niemals habe ich Bilder aiigctroffen (feinste Quer¬ 
schnitte einer diphtheritischen Uvula eignen sich ganz besonders zn diesen Untersuchungen), welche 
zur Idee hätten fuhren können, eine Micrococcoswncherung gehe hier den entzündlichen Verandcrnngcn 
im Gewebe voraus, sei etwa gar die Ursache der letzteren. Bei den nlcerOsen und phagediinischen 
Formen der diphtherischen Infiltrationen komme ich wieder hierauf zurllck. 

Die fibrinöse Infiltration el-hält das gefährliche erste Stadium der Entzündung, das 
Stadium der parenchymatösen Krnährnngsstöriing, in einer gewissen Permanenz, weil 
diese Infiltratiofi weder du 1 „ * o c V h ; der Lymph- und Blutgefitsse noch durch cellulKre Action 
rasch elirainirt werden kann. Das Secret, welches in diesem Stadium von Wunden und entzündeten Häuten 
abfiiesst, ist ein ganz besonders günstiger Boden fUr Micrococcoswncherung, darum findet sich diese hier in 
besonderer Menge. Da dies Secret der normalen ErnährangsflUssigkeit der Gewebe in seiner Zusammen¬ 
setzung vielleicht noch am nächsten steht, so würde sich daraus wohl am einfachsten erklären lassen, wes¬ 
halb das darin entivickelte Ferment bei Impfungen am iiiteiisivstcii wirkt und der darin entwickelte mit- 
verimpfte Coccos relativ leicht weiter wuchert, wie sich aus den Vei-siichen von Eherth u. A. ergieht. 


Ich möchte mich keiner Discussion über wichtige Abschnitte der Entzündnngglehre entziehen und muss deshalb bier^noch 
kurz die Beziehnngen des Fibrins zur Wundheilung berühren. Es wäre sehr wünschenswerth, ein möglichst allseitiges Ver- 
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jetzigen Erfahrungen kann ich mir auch sein- wohl vorstcllen, (lass gewisse Bedingungen dem «her 
Wunden und entzündete Sehleimhitutc fliessendem Harn zugeheu, durch welche die Entstehung des 
ihn ammoniakaliseh machenden Fermentes begünstigt wird, und dass dann erst das günstigste lerrain 
für die massenhafte Entwicklung von Microeoccos und Streptococcos gegeben ist. Wir,wissen, dass 
der Harnstoff »ich in kohlensiinres Ammoniak uinsetzt: wir wissen ferner, dass kohlensaures Ainmoniak 
heftige Entzündung im Gewebe erzeugt, und eine Blähung der Elemente des Hornblattes der Epidermis 
heiTorrnft. So werden in diesem B’alle die Gewebe vielleicht weniger durch den fermentativen 
Proccss in der sie diirchtrilnkenden Ernilhrungsflüssigkeit, als durch das Product der Harngilhriing, 
durch dns kohlensanre Ammoniak zerstört. — Welche chemische Hülfsraittel der Organismus besitzt, 
um die Gewebe ge.gen die fortscbreitende, aufiosende WirlSing des Ammoniaks zu schützen, ist mir 
nicht bekannt; wir wissen aber, dass zuweilen spontan die Abstossung des nekrotischen incnistirten Breies 
erfolgt (z. B. nach Steiiiselmitt) und sich darantcr gesunde kniffige Granulationen befinden, sowie, dass 
nach sorgfsiltiger mechanischer Entfernung oder wiederholter Austrocknung oder Verkohlung desselben 
durch Caiiterien, selbst schwächer organisute Gewebe, z. B. kranke Schleimhänte und Narben wieder 
zu normalen Zuständen überireflihrt werden können. 

Was ich fiülier (pag. 92) Schleinispeiehel-Uiphtherie genannt habe, ist ein Process, den ich 
nach Operationen im Munde ebiige Male gesehen habe: er beginnt mit einem aussergewolmlieh starken 
B’ibrinbelag der Wunde am dritten Tag nach der Operation, dann werden die Wiindriinder, dann das 
tiefe Zellgewebe, endlich die Halshaut staiT und steif; die Haut bleibt dabei meist weiss, es können 
sich Blasen darauf bilden; Oedem kommt in der Regel bald hinzu. Hie im Munde liegenden Wund¬ 
höhlenwandungen sind von grauem stinkendem Schleim bedeckt, Eitersecretion hat ganz aufgcliört. Es 
folgt nun eine imiilcr rascher toitschreitende Infiltration des Zellgewebes, und alles m dieser Weise 
erkrankte Gewebe wird nekrotisch oder wird zu Brei. 

Ich habe nie beobachtet, dass dieser Process ulcerös in oder auf der Cutis fortgeschritten wäre. 
In dem grauen Brei, der die Wundtlächen im Munde bedeckt, finden sich viele Cc 1 i t a c„ tat i ti 
(pag. 92). Die fibrinöse Infiltration des Zellgewebes von den Coceobacteriavegetationen abhängig 
machen zu wollen, welche sich in dem Munde vorfinden, dafür liegt kein Grund vor. Dass das fibrinös 
infiltrirte Zellgewebe nekrotisch wird, ist auch nichts Besonderes. Nur die Metamoi-phose des infiltrirteii 
Zellgewebes zu einem Brei (sehr ähnlieh dem Brei bei Harndiphtherie) ist etwas, was wir bei einfach 
phlegmonösen Processen an andern Orten nicht beobachten. Es dürfte ebenso richtig sein, diese 
Eigenthümlichkeit mit den besonderen localen V erbältmsseii und dem Speiehelternient in Znsiiinnieii- 
haiig zu bringen, als mit den Coecobacteriavegctationen, welche in diesen stagnirenden Secrc.teii üppig 
wachsen müssen, weil ihnen ein besonders günstiges Nährmaterial zugeht. 

Was nun endlich die phagedänische Gangrän (Hospitalbraml)*) anbetritft, so geht dabei 
nach meinen freilich nicht sehr ausiredelinteii Ertahrangen immer eine starre (diplitheritischc) fibrinöse In¬ 
filtration der phagedämischen Uleeration voraus; diese ist auch microscopisoh wohl nachzuweisen; das 
Granulatioiisgewebe sowie die Bindegewebsmterstitien, endlich die B'asergewebe selbst sind von einem 
theils feinkörnig, theils faserig geronnenen l’ibriii infiltrirt, der mir bei genauer Sachkeiiiitniss und bei 
starken Vergrösserungen von Microeoccos zu unterscheiden ist. Mehrmals hatte ich Gelegenheit, der¬ 
artig erkrankte Gewebe zu untersuchen, konnte mich aber nie üliorzeiigeii. dass dei' Microi.n,.,.,.,, ••) 
der auf der Obei-fläche so massenhatt vorhanden ist, in die Gewebe eindringt. — Was die phage- 

dS h *** einor meiner AssWenten, Herr Dr. Frisch, in dom Brei eines fast Hnudteiier.grosseu pbego- 
















Aus allen diesen Beobachtungen geht hervor, dass Entzündung und Eiterung der »usseren Venen- 
haute nicht die Q-erinnung des Blutes in diesen Venen zur Folge hat. Es bedarf offenbar noch einer 
ganz besonderen Art der Alteration der Intima, um die Fihrinhildung im Gefiiss hervorzuhrjpgen, gleich 
wie die entzündliche Ernährungsstörung der Gewebe an sich ja auch hoch nicht die Gerinnung der 
sm duiJihaiikunJen Säfte zur Folge hat, sondern eine bisher noch unbekannte besondere Art der 
Alteration dieser Gewebe eintreten muss, damit die entzündlich-seröse Iniilti-ation zu einer entzündlich- 
fibrinösen wird. 

Da nun weder progrediente phlegmonöse Periphlebitis, noch die Bildung von Blutfibvin durch 
Cuccobacteriavegetationen liervorgcfufen wird, so haben letztere also keine directe genetische Beziehungen 
zu diesen für die multiple Pyohämie so wichtigen Vorgängen. 

Ein anderes ist, ob sich nicht in verjauchten oder vereiterten Thrombenbrökcln auch gelegentlich 
Micrococcos und Coccobacterien vorfinden. Ich habe wenig Gelegenheit gehabt, bezügliche Unter¬ 
suchungen anznstellen, da Venenthrombosen zu meiner grössten Freude von Jahr zu .Jahr seltener auf 
meiner Klinik Vorkommen. Wo ich untersuchte, fand ich nichts von Coccobacteriavegetationen. 

Ebenso negativ sind meine Untersuchungen über eine freilich auch nicht grosse Anzahl von 
frischen kleinen metastatischen Abscessen in inneren Organen ausgefallen. Doch sind ja von 
zuverlässigen Autoren Bacterienbefimdc in kleinen metästatischen Heerden constatirt. In grossen 
Abscessen und Cavernen in der Lunge, welche aus Bronchiectasien hervorgegangen sind, fanden sich 
massenhaft Micrococcos und Microbacterien; die stinkenden Sputa solcher Individuen enthielten die 
gleichen Elemente. 

Was die diffusen metastatischen Entzündungen und Eiterungen betrifft, welche bei 
Pyoliämischen im Zellgewebe, Muskeln, Gelenken, Lunge, Pleura, Pericarditim. Milz. Nieren etc. Vor¬ 
kommen, so habe ich in solchen Erkrankungsheerden auch keine Coccobacteriavegetationen gefunden, 
und muss daher von letzteren auch den Verdacht, mechanisch solche Entzündungen zn erzeugen, ab¬ 
wenden; ob es Coccobacteriavegetationen sind, welche im Blut Pyohämischer die phlogogenen Stoffe 
erzeugen, die je nach ihren besonderen Eigenschaften in diesem oder jenem Organe Entzündungen 
hervorrufen, wird in Folgendem zu besprechen sein. Nieren und Hani einer Frau, die an phagedämisch 
ulcerirender Diphtheritis der portio vaginalis nach Operation der Blasenscheidenfisteln starb, waren 
durchaus frei von pflanzlichen Vegetationen; ebenso Nieren und Harn des oben (pag. 180) erwähnten 
Bruchoperirten, der an diphtheritischer Phlegmone der Bauchdeckeu starb. — Doch fuhren zuver¬ 
lässige Autoren an, dass bei diphtheritUch Erkrankten im Harn wahrend des Lebens Bacterien ver¬ 
kommen, und dass sie in den Nieren der an Diphtherie Verstorbenen fast nie fehlen. 


Obgleich im ersten Theil dieses Abschnittes (pag. 142) bereits die bisher vorliegenden Beob¬ 
achtungen Uber Coccobacteriavegetationen im lebenden Blut einer emgeheuden Kritik imtenvorfen wurden, 
und dabei die Beziehungen dieser Vegetationen zum lebenden Blut schon BerUcksichtignng fanden, so 
scheint es doch zweckmässig, aut die mit wahrer Begier von vielen Seiten aiitgenoinmene Hypothese' 
einer hämatozymischen Wirkung dieser Vegetationen hier noch etwas näher einzugehen. 
Ich habe dies bis jetzt verschoben, weil sich für alle localen accidentellen Wundkraiikheiton die Frage 
Uber das Zustandekommen der Allgemeininfection immer in gleicher Weise stellt. 

Vor Allem 'S* ein ziemlich weit verbreiteter Irrthum zu beseitigen, nemlich der, dass es sich 
dabei um eine parasitäre Erkrankung handle, die einen Vergleich mit Kartoffelkrankeit, oder 
mit anderen Pilzkrankheiten'zuliesse. Ein Parasit wächst von dem gesunden Saft eines andern In¬ 
dividuums, zersetzt denselben aber nicht, ausser dass er ihn zu eigener Körpersubstaiiz umformt; das von 






einem Parasiten befallenen Individuum g-eht durch die massenhafte Wucherung des Parasiten zu Grunde, 
welcher ihm die Nahrung entzieht; es findet dabei keine Intoxication des vom Parasiten befallenen Orga¬ 
nismus statt„sondern letzterer verhungert, vertrocknet, nekrotisirt; so ist das Verhältniss von Peronospora 
infestans zur Kartoffel; nur dieser Pilz kann, so weit bisher bekannt, von dem Ernährungssaft der le¬ 
bendigen Kartoffelpflanze leben; der gleiche Saft, welchen die Kartoffelpflanze in ihren Blättern, Stengeln 
und Knollen vermöge ihres speciflschen Stoffwechsels producirt, taugt eben auch der Peronospora, und 
da die Zellen der letzten Pflanze den Nährsaft rascher verai-beitet, als es die Zellen der Kartoffelpflanze 
im Stande sind, so gewinnt sie den Kampf ums Ernähmngsmaterial. — Eine Analogie dazu bildet der 
Favuspilz; er lebt von dem Saft der jungen Epidermis und Hornzellen, wächst aber schneller und üppiger 
und lässt sie nicht mehr zur vollen,Entwicklung kommen; er hungert den Haarbalg und das Haar aus 
und erzeugt ausserdem als fremder Körper Reizung in den Geweben dem ein geringer Grad von Eiterung 
folgt; Haar und Haarbalg sterben durch Hunger, nicht durch Intoxication. 

Jede parasitäre Erkrankung setzt eine enorme Wucherung und eine grosse 
Massenentwicklung der Parasiten voraus. 

Dass eine solche bisher im lebenden menschlichen Blut nicht beobaehtet ist, erg-iebt sich aus 
dem früher Angeführten. Die Untersuchung des Blutes lebender Menschen, die an septo-pyohämischen 
Processen litten, sei es in Folge von septischen, eitrigen, fibrinösen Phlegmonen, Erysipel oder ulce- 
rativer Diphtheritis, hat meist negative Resultate gegeben*). Dies schliesst nun auch zugleich einen 
Vergleich mit der Alkoholgähning aus, der einzigen Form der Gährung, bei welcher die nahe Beziehung 
pflanzlicher Vegetation zum Gähnmgsprocess ziemlich allgemein anerkannt ist, wenn man auch über 
die Art dieser Beziehung selir differente Memungen hört. Eine lebhafte Alkoholgährnng ohne lebhafte 
Hefevegetation kommt nicht vor: beides steht ziemlich in gradem Verhältniss zu einander. 

Die Blutveränderung nun. welche bei septischen Processen emtritt. und durch welche der Tod 
herbeureführt wird, ist sicher nicht das Resultat eines üppigen Vearetationsprocesses von Coecobacteria 
im Blute, denn die Elemente der letzteren können bei septischer Intoxication im Blute völlig fehlen. 
t)ie Resolution: „weil sich bei Milzbrand oft Bacterien im Blute der lebenden Thiere finden, und bei 
Diphtheritis und Septhämie zuweilen Micrococcos im Blute lebender Menschen (wenn auch nur in sehr 
geringer Menge) gefunden sind, liegt das Wesen der Erkrankung in diesen Vegetationen, und sind 
solche auch da anzuiiehmeii. wo sie nicht sichtbar sind." — scheint mir völlig unberechtigt- völlig 
unmotivirt. So lange wir von morphologischen Dingen, von Pflanzenvegetation reden, sind wir an die 
sinnliche Wahrnehmung gebunden: Pflanzen, die unsichtbar sind, können überhaupt nicht in Betracht 
gezogen werden; unsichtbare Pflanzenarten deshalb logisch ersehliessen zu wollen, weil wir ohne sie 
gewisse Vorgänge nicht recht begreifen können, wäre eine Verhöhnung aller Errungenschaften de'- "»tur- 
wissenschaftlichen Methode. 

Was nun die wenigen vorliegenden positiven Beobachtungen über das Vorkommen von Bacterien, 
Micrococcos und Spirillien im Blute lebender Menschen betrifft, so können sie von den Erkrankungs- 
heerden ins Blut gelangt sein und hier mit dem Strom fortgerissen werden, ohne deshalb weiter zu 
vegetiren, ohne zymische W irkungen auts Blut anszuübeii; für Beides liegen wenigstens keine bestimmte 
Anhaltspunkte vor; die Gegenwart dieser Organismen beweist an sich nichts für ihre zymische Wir- 
kunar aufs Blut. Ich halte es keineswegs für unmöglich, dass es Micrococcosvegetationen giebt, welche 
'etwa in faulendem Blut entstanden sind und in lebendiges Blut des gleichen Thiers übertragen, dort 
weiter vegetiren und das Fei-ment des faulen Blutes auf das lebendige überti-ageu; dafür Hessen sich 
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ja Analogien in der Gahrungserzengung des Harns durch Infeotion finden, obgleich auch diese Ver¬ 
suche, wie wir gezeigt haben (pag. 114) keineswegs immer so schlagend ausfallen, wie man erwartet. 
Bis jetzt liegen ahernur Versuche vor, welche zeigen, dass Fäulnissbacterien im Blu.t lebender 
Thiere nicht weiter vegetiren (pag. 146), weder wenn das Thier die putride Intoxication üher- 
steht, noch wenn dasselbe daran zu Grunde geht. ’ 

Wenn es also nach Allem klar ist, dass es nicht die Bacterienvegetation als solche ist, welche 
das Blut zersetzt, sondern nur Bacterienvegetationen, welche einen bestimmten Stoff an oder in sich 
enthalten, so fragt es sich weiter, wo entsteht dieser Stoff, und welcher Art ist derselbe? 
Kann er nur durch-Micrococcos und Bacterien erzeugt werden, dann kann er nicht im Blute seihst 
entstehen, denn hier kommt diese Vegetation bei septischen Erkrankungen nur ausnahmsweise vor. Er 
konnte in den localen Erkrankungsheerden gebildet werden und von da ins Blut gelangen • dies 'st die 
von mir schon so lange und hartnäckig vertheidigte Meinung, die mit den klinischen Beobachtungen »o 
gut harinonirt. Konnte der in den localen Erkrankungsheerden gebildete das Blut vergiftende Körper 
nur unter dem Einfluss von Miercocco's nnd Bacterien entstehen, dann mussten sich diese Vegetationen 
immer und zwar in einer zur Intensität der Intoxication im geraden Verhältniss stehenden Menge vor¬ 
finden. Dass dies nicht der Fall ist, geht aus dem früher Mitgetheilten hervor, denn gerade bei den 
perniciösen Formen progredienter septischer Phlegmonen kann Micrococcos vollständig fehlen. Das phlo- 
gistische Zymoid und putride Gift entsteht meiner Meinung nach ’hei den accidentellen 
Wundkraukheiten im localen Erkrankungsheerd unabhängig von Micrococoosvegeta- 
ti 0 n en; dass es durch letztere fixirt und rasch vermehrt werden kann, hat einige Wahrscheinlichkeit für sich. 

Dass das putride Gift local auf die Gewebe eine zymoide Wirkung ausUbt und unter gewissen 
begünstigenden Verhältnissen mit der Lymphe und dem Venenblut in den Kreislauf gelangt- daran ist 
nach den Beobachtungen am Krankenbett nicht zu zweifeln. Die Infection mit Leichengift, die darauf fol¬ 
gende Lymphangoitis, der sich hinzugesellende oft sehr schwere allgemeine Intoxicationszustand bieten die 
prägnantesten Beispiele dieser Vorgänge. Es fragt sich aber weiter; wirkt das putride Gift, ins Blut 
eingetreten, zymisch auf das Blut, mit andern Worten: ist das putride Gift im Blut ein ächtes 
Ferment gleich dem Alcoholgährungsferment oder wirken nur dieProduete der Entzün¬ 
dung und der Fäulniss im Blut als Gift? Beides ist es sehr different, — denn im erstem Falle würde 
eine sehr kleine Quantität des putriden Giftes im Blut genügen, nach und nach das ganze Blut zu fermen- 
tiren, d. h. faul zu machen, falls nicht besondere Widerstände wider diesen Vorgang anftreten; im zweiten 
Fall würde die Blutintoxieation im Verhältniss zu resorbirtcr Quantität des putriden Griffes stehen. 

Es ist mir bisher nicht möglich gewesen zu diesen wichtigen, ja fundamentalen Fragen der all¬ 
gemeinen Aetiologie so vieler Infectionskrankheiten eine bestimmte Stellung zu nehmen: und auch nach 
dem jetzt vorliegenden Beobachtungsmaterial kann ich noch nicht recht dazu gelangen. 

Ich war nach meinen früheren Experimenten sehr geneigt zu der Annahme, dass das putride 
Gift eine aus vielen Zersetzungsproducten organischer Körper zusammengesetzte Mischung sei. Zumal 
hatte ich Leucin, i'yrosin, Buttersäure, Ammoniak, Schwefelwasserstoff u, A. im Verdacht, sie seien die 
eio-entlich wirksamen Stoffe in den fanligen 1 lUssigkeiten, Selbst nachdem Panum und Bergmann 
neue eigenthttmliche Körper aus.fauligen Flüssigkeiten isolirten, welche als die eigentlich wirksamen 
bezeichnet wurden, sah ich darin immer mir eine Vermehi-ung unserer Kenntnisse von den Fäiilniss- 
producten um einen oder zwei Köiper, ohne die deletäre Wirkung der anderen dadurch beeinträchtigt ' 
zu finden. Ich hatte früher bei Bildung meiner Anschauungen über das putride Gift gewiss viel 
zu einseitig die Wirkung auf die Temperatur im Auge, während Bergmann in der Erkrankung 
des Darmcanals und der deprimirenden Wirkung aufs Centralnervensystem das Wesentliche der putriden 
Infection fand, und nicht nur deshalb das „Sepsin“ für das putride Gift par excellence hielt, weil die 
erwähnten Erscheinungen durch dasselbe eonstaiit hervorgerufen werden, 'sondern besonders auch deshalb 
weil da« Sepsin in so kleinen Mengen wirksam ist, wie es die eben erwähnten Fäiilnissprodukte nicht 
sind. — Neuere Versuchsreihen, bei denen ich wesentlicEdie Quantität der ins Blut injicirten Stoffe und ihren 
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Gehalt an Coccobacterien im Verhältniss zu ihrer mehr oder weniger deletären Wirkung ins Auge fasste, 
haben mich freilich mehr und mehr der Ansicht Panum’s und Bergmann’s zugeftthrt, dass es doch 
wesentlich ein bestimmter Köi-per 'in den faulenden Flüssigkeiten ist, der so sehr giftig wiikt, und dass 
dieser Köi'per, wie schon oft hervorgehoben, unabhängig von der Menge und Art der Coceobacteria- 
vegetationen. eine gewisse Zeit zu seiner Entwicklung in faulenden Flüssigkeiten braucht, und nur 
voi-Ubergeheiid in derselben bleibt, später wieder verschwindet. Es hat sich ferner bei meinen "Ver¬ 
suchen herausgestellt, dass dieses so höchst gefährliche putride Gift ein völlig geruchloser Körper ist, 
wie es auch schon von Anderen richtig erkannt wurde. Eine Anzahl hieher gehöriger Experimente sind 
früher (pag..l41) bereits mitgetheilt. und ich unterlasse daher eine weitere Detaillirung derselben. Infus 
einer aus der Leiche genommene Lunge warm gestellt, nach 24 Stunden scheusslich stinkend, wenn 
auch nur wenige Bacterien enthaltend, wurde zu vier und sechs Spritzen mittleren und kleinen Hunden 
ins Blut injicirt, ohne dass dieselben Darmaffectionen und die Erscheinungen plötzlichen Collapses mit 
Cyanose und Dyspnoe bekamen, wie es bei intensiver Wirkung der Fall ist, wenn auch solche giftige 
h'lussigkeiten ganz klar flltrirt waren und keine Luft mit in die Lungen gelangt war; solche Erschei¬ 
nungen traten aber z. B. auf bei einem Hunde, dem ich eine Drachme flltrirten geruchlosen gekochten 
Fleischwassers injicirtc, in welchem allerdings auch viel schwärmende Microbacterien enthalten waren. Das 
oben erwähnte Liingeninfus war aber auch drei Tage spater bei scheusslichem Gestank und massen¬ 
haften schwärmenden Microbacterien noch wirkungslos; ebenso nach Leim riechende Hydroclenflüssigkeit, 
die ein Jahr gestanden hatte, und nach wiederholter Filtrining ganz klar war. Kurz aus der Mannich- 
faltigkeit dieser Versuchsresultate ergiebt sich, dass weder im Gestank, noch im Baeteriengehalt, noch 
in der Quantität der injicirten putriden Flüssigkeiten das Entscheidende ihrer Giftigkeit liegt, sondern 
. dass es gewisse Perioden bei der Fäulniss giebt, (Perioden die bei höherer und niederer Temperatur 
und bei verschiedenen Flüssigkeiten von verschiedener Dauer sein mögen), während welcher ein Köi-per 
in ihnen vorhanden ist, welcher als das putride Gift par excellence bezeichnet werden muss. 

Ist dieser Körper einFerment? Nach den vonDavaine aiigestellten’Versuchfcn, die von mehren 
Seiten bestätigt sind, möchte man kaum daran zweifeln. Faules Ochsenblut einem Kaninchen eingeimpft, 
tödtete das Thier; das Blut dieses Kaninchens weiter geimpft, tödtete wieder und so weiter bis in die 
26. Generation, wobei das putride Gift an Intensität zunahm,*) Organismen sind dabei im Blut der ge¬ 
impften Thiere mit Sicherheit nicht gefunden; die meisten Autoren neigen dazu, sie anzmiehmAn -woil 
sie sich die Vorgänge nicht anders erklären können. 

Impfversuche an andern Thieren wie an Kaninchen hatten weniger sichern Erfolg; bei Hunden 
schlugen sie meist fehl. Dass Kaninchen enorm empfindlich gegen putrideInfection sind, ist bekannt; 
-ich habe deshalb selten an ihnen experimentirt. Gewiss ist es wichtig, an einem Thiere bestimmte 
Experimentalreihen durchzuführen, man kommt wenigstens zu relativ abgerundeten Thatsachen Doch 
direct übertragbar auf den Menschen sind diese Versuche nicht, nur mit grosser Vorsicht zu verwerthen. 
Die bekannten Versuche von 0. IVeber Uber die pyrogene "Wirkung transfudirten Blutes fiebernder 
Hunde sind auch von mir in ihrer Beweisfiihigkeit für die Uebertragbarkeit des febrilen Zustandes be¬ 
anstandet; sie sollten aber in Betreff derUebertragung des putriden Giftes wieder aufgenommen werden. 
— Auf alle Fälle erweist es sich zweckmässig, mit dem Begriff „Ferment“ nicht immer den Begriff 
von vegetirenden Organismen ohne Weiteres zusammenzuwerfen: zunächst präeWre ma" immer raeh" 
den Begriff „Ferment“ und „Fennentwh'kung“. — Wu- bezeichnen eine grosse Anzahl von Processen 
im Organismus als Fennentwirkungen, bei denen gewiss nur lebendige Wirkungen von Zellen und Ge¬ 
weben des Organismus selbst thatig sind, durch w^elche das Ferment immer wieder erneuert wird; es 
sind aber keine pflanzlichen Vegetationen dabei im Spiele, und liegt somit ja gar kein Zwang vor. 


•) Bull, de l’Aoad. de mddeciiie 1812 Nr. 81, 32, 84, 35, 81, 88. Referat im Ceatralblatt für die mediciahclie Wissen- 
Schaft, 1872 Nr. 57 pag. 907. — Referate über weitere Versuche iu dieser Riehtuug ebendaselbst 1873 Nr. 16 pag. 249. 




jede Fermentwirkung im Organismus, die zu pathologischen deletären Vorgängen fuhrt, als nothwendig 
mit pflanzlichen Vegetationen verbunden zu denken. 

Wir haben früher durch Aufstellung eines hypothetischen Begriffs „phlogistisches Zymoid“ die 
Progression sowohl mechanisch als durch Infection erregter Entzündungen zu verstehen gesucht. Künnte 
nicht dies phlogistische Zymoid in gleicherweise chemisch störend auf die Function des Blutes wirken, 
wie es auf die Gewebsflüssigkeiten, Eiter und Lymphe wirkt? und könnte sich diese Wirkung nicht 
iin Blut in ähnlicher Weise fortsetzen, wie in den Geweben? Aus klinischen Erfahningen wurde er-- 
schlossen, dass die Veränderung, welche die Gewebe hei der Entzündung erleiden, in höherer Potenz 
zum Tode, eventuell zur Fäuluiss der Gewebe führen. Könnte das phlogistische Zymoid nicht identisch 
sein oder sehr nahe verwandt dem putriden Gift? Könnte letzteres nicht auch ein Zymoid, in fiüher 
entwickelter Weise wirkend sein, ein „septisches Zymoid“? 

Ich überlasse es dem Leser, diesem Gedankengang nachzuhängen. Die Verwandtschaft beider 
Stoffe erscheint mir sehr wahrscheinlich; ihre Identität nicht unwahrscheinlich. 

Dem „phlogistischen Zymoid“ kann man wahrscheinlich chemisch ebenso schwer beikommen, wie 
dem „putriden Gift“. lieber letzteres liegen die Untersuchungen Panum’s, Bergmann’s nebst einigen 
Untersuchungen anderer Forscher, in gleicher Richtung vor. Das ,.putride Gift“ (Panum) und das „Sepsin“ 
(Bergmann) geradezu als Ferment zu erklären, dagegen sträubt sich der bisherige Usus: beide Stoffe wer¬ 
den durch’s Kochen wirkungslos; kein bekanntes im Körper gebildetes"Ferment bewahrt seine Wirkung, 
nachdem es gekocht ist; es könnten diese Körper daher nur als „Zymoide“ bezeichnet werden. — Dann 
ist noch ein Moment zu bei-ücksichtigen. Injicirt man wirksame putride Flüssigkeit, so erfolgt die Wir¬ 
kung aut Nervensystem und Dai’mcanal bei Hunden m wenigen Minuten; eine schwere Nachwirkung 
bei Injection kleiner Dosen kommt fast nie vor. Würde das „putride Gift“ als ächtes Ferment im Blut 
und aufs Blut wirken, dann würde die Wirkung wohl erst nach einiger Zeit, wenigstens erst nach einer 
oder mehren Stunden eintreten, ja sie müsste sich, falls das Ferment sich im Blute vermehrt, eine Zeit 
lang steigern. Dies ist wohl in Betreff der Temperaturverhältnisse richtig, doch nicht in Betreff des 
Brechens, der blutigen Diarrhoe, Cyanose und Paralyse, was Alles in der ersten Stunde am heftigsten 
zu sein pflegt. — Bei den vorher envähnten Kaninchenimpfungen verhält es sich freilich anders; doch 
da erzeugt die Impfung zunächst einen septischen Entzündungsprocess; in ihm scheint das Gift dann 
erst in solchen Mengen gebildet zu werden, dass es tödtlioh wird. 

Hieraus geht wohl wieder mit Wahrscheinlichkeit hervor, dass das deletär Wirkende im EntzUn- 
dungs- oder Fäulniss- (Gangrän-) Heerd gebildete Gift als solches’ fertig ins Blut gelangt. Ob es dann 
im Blut noch eine fermentirende Wirkung aufs Blut zu üben vermag, muss bis aufs Weitere dahin ge¬ 
stellt bleiben. Man hat in dem Gedanken, dass dies der Fall sei, eine theoretische Beruhigung dafür 
gefunden, dass so manche metastatische diffuse (nicht von Embolien abhängige) Processe, z. B. Ge¬ 
lenkentzündungen, schlaffe Pneumonie, Nephritis, Periearditis etc. erst mehre Tage nach dem Beginn 
der Blutinfection anftreten, sowie dass die Intoxication oft noch fortdauert, wenn auch der Intoxications- 
heerd z. B. durch Amputation entfernt war. Man giebt sich der Vorstellung hin, die Blntzersetzung, 
einmal intensiv angeregt, steigere sich in sich selbst und führe so zum Tode, ohne dass etwas Neues hin¬ 
zukomme; dies sei nur durch einen Fermentationsprocess im Blute erklärbar. 

Ich kann die Nothwendigkeit dieser Schlussfolgerung nicht zügeben. Da wir vorläufig nicht darüber 
hinauskommen, aus den vorliegenden Beobachtungen eine nach dem Stande unseres bisherigen Wissens mög¬ 
lichst wahrscheinliche Hypothese zu bilden, so scheint mir die folgende ebenso zulässig. Der giftige Stoff, 
welcher in entzündeten und gangränösen Theilen des Körpers gebildet und dem Blut so lange zuge- 
füh'-t wird als in den betreffenden Theilen noch Circulation besteht, besitzt phlogogene Eigenschaften; 
er wirkt je nach Art und Menge, besonders auf Milz, seröse Häute, Nieren; diese Organe gerathen nach 
und nach in mehr oder weniger ausgesprochene entzündliche Reizung; aus ihnen weiden dem Blute 
wieder neue giftige Stoffe zugeführt; sie werden (wie die inficirten LymphdrUsen bei Carcinomen) zu 
einer neuen secundären Quelle der Infection von mehr oder weniger mtensiver Wirkung. Wird nun 
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der primäre Infectionslieerä entfernt, so lehrt die Erfahnmg, dass danach sehr häufig eine Bessemng 
des Zustandes eintritt; doch geht dieselbe nicht immer in Genesung tlher, sondern schwindet bald wieder, 
weil die bereits entzündlich inficirten inneren Organe dem Blut neuen Krankheitsstoff zufUhren; es kommt 
nur darauf an, wie bedeutend die Erkrankung dieser Organe zur Zeit der Amputation war; es wird 
ihm freilich von der Wunde kein neuer phlogogener Stoff zugeführt, his sich eine neue Entzündung am 
Amputationsstoff in mehr oder weniger hohem Grade entwickelt; doch kann sich die Entzündung in 
den inficirten inneren Organen selbst ausbreiten, sie kann in ihnen progressiv werden, und von da aus 
mittelst des Blutes auch noch auf andere Organe wirken etc. Dabei brauchte aber im Blut selbst kein 
zymotischer Vorgang Statt zu finden; es käme darauf an, dass sich die metastatischen Entzündungen rasch 
begrenzen, damit der Organismus wieder gesund wird; die Begrenzung der Entzündungsprocesse ist aber 
von so vielen, zum Theil so wenig bekannten Umständen abhängig, und unsere Mittel, diese Begrenzung 
in inneren Organen zu erzwingen, sind so unzureichend, dass sich deshalb fast nie eine sichere Prognose 
in solchen Fällen stellen lässt. Welche chemische Processe bei Schwellung und entzündlicher Alte¬ 
ration z. B. der Milz vergehen, davon haben wir keine Ahnung; Milzschwellung, Trübung der Nieren¬ 
substanz, Schlaffheit der Leber, einige Extravasate in Pericardium und Pleura mit wenig trübem Serum 
in den entsprechenden Höhlen sind oft das einzige, was unser Auge bei der Seetion der an ganz acuter 
Septhämie Gestorbenen wahrzunehmen vermag, und doch Könnten hinter diesen so wenig sinnfälligen Ver¬ 
änderungen die intensivsten chemischen Processe in ihrem Anfänge verborgen sein. 

Wenn man diesen Erklärungsversuch zu complicirt finden würde, so, wäre auch noch auf mehre 
Formen von subacuten und chronischen Vergiftungen hinzuweisen, durch welche entzündliche Processe 
in verschiedenen Organen angeregt werden, deren Folgen keineswegs 'mit der Entfernung des Giftes 
aus dem Magen oder aus den Respirationsorganen beseitigt sind, und durch welche der Tod oft erst 
nach Wochen herbeigeftthrt wird, nachdem schon lange kein Gift mehr neu eingeftthrt wurde. Tar- 
dieu*) führt Fälle von Ammoniakvergiftungen an, in welchen nach einmaligem Genuss des Giftes der 
Tod zuweilen erst nach 8, 10, 19 Tagen eintrat. Die Veränderungen in den Nieren, Lungen, der 
Leber etc. haben einige Aehnlichkeit mit den Zuständen, wie wir diese Organe bei den an Septhämie 
Verstorbenen vorfinden. Auch nach einmaligem Genuss von Phosphor können sich in verschiedenen 
Organen, zumal in Leber und Muskeln Veränderungen bilden, die eine Restitutio ad integrum fast unmög¬ 
lich machen. — Die Aufnahme des phlogistischen oder putriden Giftes aus entzündeten und gangränösen 
Theilen ist aber gar nicht einmal eine so vorübergehende, wie bei andern Vergiftungen, sondern sie dauert 
mehre Tage fort, ja oft lange bevor wir uns zur Amputation entschliessen; dass in solchen Fällen die 
Vergiftung nicht vorbei ist, sondern in ihren Folgen im Körper fortarbeitet, wenn auch kein neues Gift 
mehr zugeführt wird, kann eigentlich nicht Wunder nehmen, denn späte tödtliche Nachwirkungen sehen 
wir ja auch hei Blei-, Quecksilber-, Kupfer-Vergiftungen. 

Wäre das putride Gift eine sehr wirksame hämatozymische Substanz, dann müsste ja eine Spur 
genügen, um die Fäulniss des ganzen Blutes zu Stande bringen. Dies ist bekanntlich nicht der Fall, 
sondern Jeder, der experimentirt hat mit putriden Substanzen, weiss, dass bei Hunden wenigstens die Wirkung 
in geradem Verhältniss zur Menge der injicirten fauligen das wirksame Gift enthaltenden Flüsssigkeit 
steht. Doch macht man als Experimentator in diesem Fach auch die Erfahrung, dass nicht nur die 
verschiedenen Thierarten, mit denen man experimentirt (Pferde, Hunde, Kaninchen, Meerschweinchen, 
Tauhen) eine sehr verschiedene Widerstandsftlhigkeit gegen das putride Gift besitzen (ähnlich wie auch 
gegen das Schlangengift**), sondern dass auch unter den Hunden manche enorm widerständig sind, 
während andere dem Gift rasch erliegen. Es ist wohl nicht daran zu zweifeln, dass solche Differenz 
der Widerständigkeit auch tfnter den verschiedenen Menschenracen und den einzelnen Individuen der 
gleichen Raee besteht, die wieder von Alter, Lebensweise etc. mannigfach abhängig sein mag. Chi- 

**) s''w 11° Ausgabe von Theile nnd Ludwig. Erlangen 1868. pag. 166. 





- 195 


rurg6n und Anatomen haben am meisten Gelegenheit unter sich und an ihren Schülern zu beobachten, 
wie die Einen sich noch so oft verletzen können und weder local noch allgemein erkranken, während 
es hei Andern nur emes Atoms putrider Substanz in einen unsichtbaren Kiss, einen etwas klaffenden 
Haarbalg bedarf, um sofort heftige Local- und Allgemeinerscheinungen hervorzurufen. Ich halte es für 
sehr wahrscheinlich, dass die phlogistische Reizbarkeit mit geringer Widerstandsfiihigkeit gegen phlo- 
gistische und putride Infection zusammenfitllt, und somit Alles hierher passt, was früher darüber er¬ 
wähnt wurde; beweisen lässt sich das freilich nicht*). 

Der Leser wird aus dem Mitgetheilten ei-sehen, dass ich im Ganzen geneigt bin anzunehmen, 
dass das fertige putride Gift als solches analog anderen giftigen Alkalien, Alkaloiden 
und Metallen wirkt, dass es also nicht erst fermentirend aufs Blut zu wirken braucht, um den de¬ 
letären Stoff zu erzeugen. Es wirkt indess wie das phlogistische Zymoid phlogogen auf manche Gewebe, 
mit welchen es in gewisser Concentration in Berührung kommt, und einige inne 0 5, n w len ganz 
besonders leicht von diesem Gift afficirt, selbst wenn es im Blut in bedeutender Verdünnung circu- 
lii't. — Es ist klar, dass eine solche Hypothese nur so lange annehmbar ist, als sich die grössere An¬ 
zahl von klinischen und anatomischen Beobachtungen zum Aufbau ihrer Basis verwerthen lässt. 


Dass das putride Gift ebenso phlogogen wirkt, wie die Producte der meisten acuten Entzündungen, 
ist bekannt. Die durch Impfung mit beiden Substanzen erzeugten Entzündungen pflanzen sich durch 
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Production eines von uns hypothetisch angenommenen Zymoids fort, welches zugleich der progredfenten 
Entzündung einen bestimmten Charakter aufprägt (septisch, eitrig, hämon'hagisch, diphtheritisch etc.). Es 
hat sich ferner aus oft genug wiederholten Experimenten ergehen, dass beide Stoffe exquisit pyrogen 
wirken, wenn sie ins Blut gelangen; wie dies geschieht, kann hier unerörtert bleiben; ich habe erst 
kürzlich mich ausführlicher daifiber ausgelassen*). Nach Allem scheint es mir höchst wahrecheinlich, 
wie sehon früher erörtert, dass das phlogistische und putride Gift, so mancherlei Differenzen sie nach 
der Art ihrer Entstehung besitzen und zu übertragen vermögen, ausserordentlich verwandt, ja eventuell 
identiseh sind, mit anderen Worten, dass die chemischen Vorgänge im Parenchym der acut 
entzündeten Gewebe denjenigen in faulenden Geweben nahezu analog sind. 


Noch einen Punkt möchte ich nicht unerwähnt lassen, der schon wiederholt discutirt wurde, und 
über welchen eine Verständigung wünschenswerth ist. 

Es ergiebt sich aus dem eben Gesagten, dass ich die Stoffe, welche Wundfieber, Septhämie und 
Pyohämie erzeugen, für äusserst nahe verwandt, eventuell für identisch halte. Dennoch möchte ich 
den Satz, es sei kein Unterschied zwischen Wundfieber, Septhämie und Pyohämie zu 
statiiiren. ebensowenig unterschreiben, wie die Identität des Wundheilungsprocesses'mit Diphtheritis etc. 
(siehe pag. 184). Vom experimentellen, ätiologischen und pathologisch-anatomischen Standpunkt aus 
mag dies eimgermaassen gerechtfertigt sein, obgleich auch da schon bemerkt werden muss, dass gewisse 
Differenzen in den Entzttndungs- und Eäulnissfermenten nicht zu übersehen sind, und die Zersetzungs- 
producte in Haut, Fett, Muskeln, Lunge, Leber, Nieren etc. in Combination mit den betreffenden funetio- 
nellen Störungen, denn doch ziemlich mannigfaltigfache Mischungen und Intensitatsgrade darbieten 
dürften; die Zersetzungsproducte entzündeter Granulationen und stagnirenden Eiters dürften auch etwas an¬ 
dere sein als die frischer bis dahin gesunder Gewebe etc. Doch zugegeben, das den Körper schliesslich 
vergiftende Agens sei immer dasselbe, so wird es je nach der Quantität der Beimischung, mit welcher 
es resorbirl wird, dann je nachdem es continuirlich oder schubweise gebildet und resorbirt wird, doch 
wohl verschiedene Erscheinungen hervorrufen können. Wundfieber, Septhämie, Pyohämie, Typhus etc. 
sind im Wesentlichen ätiologisch construirte Krankheitsbiider, doch daneben sind es auch symptomato- 
logische klinische Krankheitsbiider, von oft sehr scharf ausgeprägtem Typus. In klinischer Beziehung 
muss ich entschieden darauf beharren, dass das symptomatische Bild eines Septhämisehen ein anderes 
ist, als dasjenige des Pyohämischen; bei letzterem kommt die Intoxication offenbar schubweise, wird 
theilweis wieder überwunden, tritt aufs Neue ein, combinirt sich mit allerlei suhacut verlaufenden Me¬ 
tastasen etc., so wird das Krankheitsbild ein ganz eigenthümliches, viel eomplicirter als bei der durch 
massenhaften continuirlichen Eintritt septischen Giftes ins Blut meist sehr acut verlaufenden Septhämie. 
Es ist nicht nothwendig, dies weiter auszufühi-en; ich darf in diesen Beziehungen auf die Ai-beiten von 
Hueter**) und mir***) verweisen. Wir dürfen nie vergessen, dass die experimentelle Pathologie und 
die pathologische Anatomie nur Hülfsmittel für die Erkenntniss der pathologischen Processe sind, dass 
aber das eigentlich ärztliche Wissen und Können, das ärztliche Talent, die souveräne Uebermacht des 
Klinikers am Krankenbette in der freien combinatorischen Verarbeitung der am Kranken, an der 
Leiche und der durch Experimente gemachten Erfahrungen besteht. 


Man darf nun auch noch verlangen, dass ich meine Ansichten über Impfung und Coiitagion 

*) Neue Beobachtuogsstudien über Wundüeber. Archiv für klinische Chirurgie. Bd, XIII. pag 519 
•*) V. Pitnu und Billroth, Chirurgie. Bd. I. Abth. 2. Heft 1. 





- 197 - 


der accidentellen Wundkranklieiten ausspreehe. Wenngleich sieh dieselben im Wesentlichen 
schon aus dem im Abschnitt IV.. Mitgetheilten ergehen, so steht dort doch die Erörterang Uber die 
Artenversohiedenheiten unserer Alge noch so im Vordergrund, dass sie das klinische Interesse an der 
Bemehuiig der Coccobactenavegetationen zur Infection stark deckt; ich fasse deshalb die Eesultate meiner 
Beobachtungen darüber hier zusammen. 

Dass die Producte acuter Entzündungen in gewissen Stadien nicht nur contagios auf die niichst 
liegenden Gewebe wirken, d. h. in ihnen den gleichen mehr oder weniger eigenthiimlichen (specifischen) 
EntzUndungsprocess hervorrufen können, durch welchen sie entstanden sind — steht ausser Zweifel. 
Ebenso steht durch zahlreiche absichtliche und zutUllige Impfungen fest- dass die frisch entstandenen 
Producte, auf andere Individuen übertragen, die gleichen eigenthümlichen Entzündungen erzeugen. Es 
steht ferner fest, dass sich zu den durch Impfungen mit frischem Entzündungsprodnet hervorgenifenen Ent¬ 
zündungen die gleichen Allgemeinzustände (Fieber, Mattigkeit etc.), die gleichen Arten der Metastasen etc. 
hinzugesellen können, wie zu den primären (ohne Impfung entstandenen) Entzündungen. — Dass also 
phlegmonöse Processe, Erysipel, Lymphangoitis, Diphtheritis etc. durch die frischen Secrete unter ge¬ 
wissen Bedingungen nicht nur als locale Krankheitsprocesse, sondern als Krankheit in ähnlicher Weise 
verimpfbar sind, wie Pocken, Syphilis. Milzbrand. Rotz, scheint mir zweifellos, wenn man auch ihre 
strenge Abgrenzung von einander beanstanden kann, wie man den Dualismus des Chankergifles und 
die Trinität des Typhusgiftes beanstandet. 

Doch von dieser Verimpfbarkeit frischer EntzUndungsproducte bis zu dem Begriff eines Con- 
tagiums und Miasmas in weiterem Sinne ist immer noch ein grosser Schritt. Lassen wir einmal die 
Frage über die Möglichkeit gasfönniger Contagien als eine vorläufig wissenschaftlich nicht angreifbare 
ausser Acht, und halten wir uns nur an die Entzundungsproducte. deren Wirkung wir kennen, und 
die wir früher als fermentähnlich wirkende, als zymoide Koiper betrachtet haben. Von den im Körper 
gebildeten Fermenten, dem Pepsin, dem Speichel- und Pancreasferment, sowie von anderen in Pflanzen ge¬ 
bildeten Fermenten ist es bekannt, dass sie auch noch wirken, wenn sie zuvor völlig eingetrocknet 
waren. Es würde also nach Analogieschlüssen die Annahme nicht beanstandet werden können, dass 
auch Entzundungsproducte und putride Köiper, welche sich in feuchtem flüssigem (gelöstem) Zustande 
als wfrksam erwiesen haben, ihre Wirkung nicht einbüssen, wenn sie eingetrocknet waren, und in diesem 
Zustand mit saftreichen Geweben des Körpers unter Bedingungen in Berührung kamen, welche die 
Entwicklung zymischer Processe begünstigen. Es stünde also a priori ex analogia der Hypothese nichts 
im Wege, die staubtörmig in der Luft vertheilten Partikel eingetrockneter putrider Stoffe und, gewisser 
eingetrookneter Entzundungsproducte für das eigentliche Miasma zu erklären. — Die Versuche, 
welche von diesem Gesichtspunkt aus angestellt wurden, sind zu wenig zahlreich und zu wenig 
reich an Modificationen, als dass sich mit ihnen theoretisch und practisch bisher viel anfangen Hesse.. 
Die gewonnenen Resultate widersprechen der obigen Hypothese nicht, unterstützen sie aber auch nicht 
wesentlich. Trockene Rückstände infectiöser Flüssigkeiten, in Pulverform auf gesunde Schleimhäute 
und in Wunden eiiigebracht, verursachten in melu-en von mir angestellten Versuchen keine Entzündungen; 
es scheint auf den Schleimhäuten und in nonnalen Geweben zu wenig Wasser zu sein, als dass die 
Fermente zur Wirkung kommen könnten. — Lässt man das Pulver einige Stunden im Wasser quellen 
und bringt dann diese Flüssigkeit ms Unterhautzellgewebe von Hunden, (die freilich schwer inficirbar 
sind) so erzielt man zuweilen einen Abscess, doch die Wirkung ist schwach und langsam. Herr Dr. Frisch 
fand, dass die infectiöse Wirkung trockner putrider Substanzen erst dann eine der Wirkung der originalen 
Flüssigkeit analoge- wird, wenn das Pulver eine gewisse Zeit lang mit Wasser angerührt, iin Brutkasten 
stand; es scheint also, dass nicht nur eine relativ bedeutende Wassermenge, sondern auch eine relativ hohe 
Temperatur nöthig ist, um das getrocknete Ferment wieder wirksam zu machen, oder es aufs Neue entstehen 
zu lassen. — Hiernach scheinen die Bedmgnngen, unter welchen die gefrockneten putriden Stoffe und 
Producte impfbarer Entzundungsproducte zur zymischen Wirkung kommen, doch sehr complicirt. Die 
Erfahrung lehrt ja auch, dass die Impfresultate mit getrockneter, dann im Wasser wieder suspendirter 









- 198 


Pockenlymphe sehr unsichere sind, -r Noch eins wäre zu berücksichtigen; es könnten nemlich bei der 
Verdunstung infectiöser Flüssigkeiten die infeetiösen Stoffe mit den Wasserdämpfen mitgerissen wer¬ 
den und in ihnen als kleinste feuchte Partikelchen unverändert suspendirt sein, etwa wie Salz in der 
Luft Uber dem Meer und über Salinen. Da man in unserer gemässigten Zone wohl selten die Luft 
als absolut frei von Wasserdämpfen bezeichnen kann, so würden die in diesen Wassei dampfen suspen- 
dirten Theile auch nicht zur absoluten Austrocknung kommen, und somit auch nie ganz unwirksam 
werden. Hiermit würde dann im Einklanar stehen, dass feuchte Raume und feuchte »umpfige 
(Malaria-)Gegenden sich als besonders schädlich und die Entwicklung coiitagiOs-miaomatiochei Krank¬ 
heiten besonders begünstigend erwiesen haben. 

Aus dem Gesagten ergiebt sich, dass man nach theoretischer Absonderung der Organismen vom 
Ferment, der Organismen durchaus nicht zum Verständniss der Contagien bedarf. Dass Coccohacteria- 
vegetationen nicht nothwendig sind, um permciose Formen acuter Entzündungen za eizeugen, lot 
zweifellos; ebenso dass sie bei der Ausbreitung dieser Entzündungen im Koipei nicht nothwendig 
sind. — Dass die Contagiosität'putrider Flüssigkeiten und Eiitzündungspioducte überhaupt an die Gegen¬ 
wart von Coccohacteriavegetationen gebunden ist, bezweifle ich vorläufig noch; die jetzt so vielfach ge¬ 
übten Impfversuche, werden uns bald darüber belehren. Dass nicht die Coceohacteriavegetationen an 
sich, nicht die Lebensvorgänge in diesen kleinsten Organismen als solche, die Fermenterzeuger sind, 
ist durch die Versuche in Abschnitt IV. ausser Zweifel gesetzt; diese Organismen müssen in sich oder 
an sich den specifisch wirksamen Stoff mithringen; sie sind nicht unter allen Umständen selbst 
Fermente, sondern nur dann Fermentträger, wenn sie aus einer Flüssigkeit kommen, in welcher das 
specifisehe Ferment bereits existh-te. — Demnach ist das Ferment (wir meinen für die klinischen 
Beziehungen damit hier das specifisehe Contagium) sehr wohl ausserhalb der Bacterien, neben ihnen 
denkbar. Fraglich ist es aber, oh es wirklich neben ihm existiren kann, denn es wäre ja möglich, 
dass das Ferment ein organischer Körper von so lockerer ZnsammenfUgung seiner Atome wäre, 
dass er nur für Momente in gewissen Gewebsflüssigkeiten vorhanden sein kann, unmitteibar nach seiner 
Entstehung aber wieder zerfährt und seine Theile sich in anderer Weise mit anderen Körpern ver¬ 
binden. Man könnte nun annehmen, die Coccohacteriavegetationen, ja nur diese könnten diese Fer¬ 
mente aufnehmen, in sich eine Zeit lang fixiren (denn das Ferment verschwindet nach einiger 
Zeit aus den Flüssigkeiten, wenn auch die Coccobacteriavegetation fortdauert), und durch ihre eigene 
rapide Vermehrung rapid vermehren. — Mit dieser für die Entstehung und Verbreitung deletärer 
acuter Entzündungen nicht grade nothwendigen Hypothese, wäre für den Fall der Verdunstung und 
völliger Eintrocknung infectiöser Flüssigkeiten so viel erreicht, dass das Ferment in den eintrock¬ 
nenden Coccohacteriavegetationen fixirt und so vor raschem Untergang bewahrt wäre. 

Haben meine fi-üher mitgetheilten Versuche, nach welchen eingetrocknete Coccobacteiiaveiretationen 
ohne Dauersporen nicht wieder zum Leben erwachten (pag. 30), allgemeine Gültigkeit, dann hätten 
diese eingetrockneten Vegetationen nur als getrockneter Fermentstoff eine Bedeutung; käme derselbe 
bei geeigneter Temperatur in die genügende Menge Wasser, so wurden die eingetrockneteu Coccohac- 
teriavegetatioiien freilich nicht wieder entstehen, doch die Flüssigkeit würde ein sehr o-eeignete» Sub¬ 
strat für die Entwicklung entwicklungsfähiger Luftsporen (d. h. getrockneter Danersporen) von Cocco- 
hacteria sein, die zufällig in sie hineingelangen, sich sofort des Fermentes in der Flüssigkeit bemäch¬ 
tigen, es verarbeiten und vermehi-en und damit dann wieder zum specifischen Feiment werden würden. 

Ich habe zwar ausdrücklich früher hervorgehoben, dass meine Tlntei-siichungen über die Wieder¬ 
belebung von Coccohacteriavegetationen zu einer Zeit gemacht wurden, als mir das Wesen der Dauer¬ 
sporen noch nicht genügend bekannt war, so dass ich also kein besonderes Augenmerk auf diese 
Elemente verwandt habe. Bei späteren Untersuchungen faulenden Eiters, Wundserums und diphtheri- 
tischen Breies habe ich allerdings darauf untersucht, oh Dauersporen in ihm verkamen und habe in Micro- 
coccos-haltigem Eiter nie solche gefunden. In dem Secret diphtheritisch afficirter Conjunctiven von 
Kaninchen, in dem trüben Serum, welches von diphtheritischen Wundflächen abgesondert wird in dem 
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Brei ulcerös diplifheritischer Wunden aber finden sich oft viele glanzende dunkle Kügelchen zwischen 
dem Micrococoos, welche wohl Danersporen sein können;.ich habe die Schwierigkeiten dieser ünter- 
suehungen. auf die ich erst in jtlngster Zeit zuruckkam, nicht genügend zu überwinden vermocht, um 
mehr darüber sagen zu können; es ist aber weiter zu untersuchen. Bilden sich in diphtheritischem Brei 
Dauersporen, die das diphtheritische Zymoid gewissermaassen concentrirt in'sich enthalten, dann wird 
letzteres mit ihrer Äussprossnng auf geeignetem Boden natürlich diesem Boden selbst einvcrleibt; ist dieser 
Boden ein Gewebe gleich dem, von welchem die inficirten Danersporen stammen, dann werden sie rasch 
fortwuchernder und rasch das Ferment vermehren. Die Entwicklung völlig ausgetrockneter Danersporen 
erfordert freilich sehr viel Wasser, oder eine sehr wasserreiche Atmosphäre, ist daher an besondere Bedin¬ 
gungen geknüpft. Sind Coccobacterienvegetationen von emer infectiösen Flüssigkeit oder von einem 
infectioseii Brei abgedampft und bleiben in feuchtem Zustand lebendig, so dass sie augenblicklich weiter • 
vegetireii können, dann können sie auch selbst das unmittelbar Inficirende Confagium sein. 

Man sieht, dass die Vorstellung, die Entstehung und Verbreitung von Krankheiten sei an die 
Vegetation pfianzliclier Organismen geknüpft, keineswegs so einfach ist, wenn man sie mit dem Maass¬ 
stab unserer Kenntnisse von der Vegetation der niedersten Organismen und der Gährnngsvorgänge misst 
Die oft gehörte Aeussernng, die Entstehung und Verbreitung der Infectionskrankheiten müsse auf Or¬ 
ganismen beruhen, weil man sich die einschlägigen Vorgänge nicht anders erklären könne, ist in meinen 
Augen völlig unzulässig. , Die Alcoliolgährung mit den Hefevegetationen ist keineswegs ein mehr auf¬ 
geklärter Process als die Peptonbildungen und die Umwandlung von Stärke in Zucker, die sicher 
ohne neue binzutretende pfianzliche Organismen vor sich geht Sucht man Erklärungen durch Ana- 
logieen — zu anderen Erklärungen reichen unsere wissenschaftlichen Hülfsmittel auf diesem Gebiete 
bis jetzt nicht aus —, dann ist es ebenso zulässig, ja.’ natürlicher, sich an Vorgänge anzulehnmi. die 
im menschlichen Körper sonst auch vorkamen, als an die Alcoholgährung. 

Wie alle unsere Beobachtungen'undRefiexionen zu den epidemisch-miasmatischen und contagiösen 
Krankheiten überhaupt in Beziehung zu setzen sind, überlasse ich dem Leser. Ich kann nicht genug 
empfehlen, möglichst behutsam in diesen Dingen vorzugehen. Griesinger, der bei Bearbeitung der 
zweiten Auflage seines classischen Werkes über die Infectionskrankheiten ganz unter dem Eindiück 
der damals neuen Pasteur’schen Arbeiten stand, und, wie ich aus persönlichem Verkehr weiss, sehr 
für die Idee eingenommen war, dass die zymotischen Krankheiten durch Organismen erzeugt und ver¬ 
breitet werden, sei ein Muster, wie man selbst bei warmer Begeisterung für eine Theorie den streng 
wissenschaftlichen Standpunkt zu wahren hat. Ich kann diesen Abschnitt nicht besser abschliessen als 
mit seinen Worten*): „Die Existenz materieller Krankheitserreger muss man einmal bei den zymotischen 
Krankheiten unantastbar annehmen; der Verlauf der Epidemieen zeigt oft Verhältnisse, die an das zeit¬ 
weise Kommen, Sichausbreiten und Verschwinden gewisser niederer Organismen lebhaft erinnem; die 
äusseren Fördernisse der miasmatischen und contagiösen Krankheiten stimmen in vieler Hinsicht sehr 
überein mit dem, was Leben, Wachsthnm und Verbreitung der niedersten Organismen fördert (abge¬ 
schlossene Luft,'.reichliche Ammoniakentwieklung, alle Fäulnissvorgänge); die Reprodiiction der gäh- 
rungserregenden Wesen — wie oben bemerkt, das stärkste Moment der Analogie — gehört jetzt we¬ 
sentlich in den Begriff der Gährung. — Mehr als früher konhen wir uns nunmehr für die Anwendung 
dieser A''”log'e ""d damit für den Begriff der zymotischen Krankheiten erklären, nicht im Sinne 
einer Behauptung der Gleichheit oder auch nur grosser Aelinliclikeit beider Vor¬ 
gänge, sondern in dem Sinne, dass die epidemisch-contagiösen Krankheiten einer derartigen Ent¬ 
stehungsweise verdächtig seien, und dass dieser Verdacht neue Aufmerksamkeit auf diese Verhältnisse 
und neue Untersuchungen nach dieser Richtung hervorrufen soll.“ — 

») Virchow. Speciclle Pathologie und Therapie. Band II. Abtheilung 2. Griesinger. Infectionskrankheiten. 
2. Auflage 1864 pag. 3. 
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/ Es ist gewiss völlig berechtigt, wenn der Leser nun endlich das Wort zu der lange verhaltenen 
Frage verlangt; „was ist denn nun der langen Eede kurzer Sinn? Welchen Antheil haben denn die 
Coccobacteriavegetationen an den acoidentellen Wundkrankheiten?“ Ich will mich der summarischen 
Beantworinng dieser Frage nicht entziehen, nur bitte ich, darin nicht das Wesentliche dieser Arbeit 
sehen zu wollen. Denn wenn ich weiter nichts durch diese mühevollen Untersuchungen wirken sollte, 
als dass der Leser einige trockne Sätze mehr in irgend ein Repositorium seiner Gehh-nbibliothek 
setzt- dann würde mich jede Minute Zeit reuen, die ich darauf verwendet habe. Die folgenden Sätze 
können nur durch die relative Breite ihrer Unterlage einigen Anspruch auf Beachtung erheben; 

Die Gewebssäfte und Gewebe des normalen menschlichen Körpers sind (mit Aus¬ 
nahme der Oberfläche der Darmtractus) an und für sich ein sehr wenig geeignetes Nähr¬ 
material für Coccobacteriavegetationen; ausserdem iät der lebeudige Stoffwechsel 
im Thierkörper so energisch, dass er von diesen Vegetationen schwer überwun¬ 
den wird. 

Damit sich Coccobaeteria in den Gewebssäften und Geweben kräftig entwickeln 
kann, muss sich in letzteren meist erst der chemische Stoff bilden, von welchem (oder 
von dessen unmittelbaren Zersetzungsprodukten) die Sporen von Coccobaeteria leben, 
ihn in sich oder an sich fixiren und ihn bei ihrer eigenen Vegetation vermehren; nur 
dadurch werden sie selbst zum Ferment für Flüssigkeiten, welche in ihrer chemi¬ 
schen Zusammensetzung denjenigen analog sind, in welchen diese Vegetationen ent¬ 
standen. 

^Is ein sehr wichtiger Vorgang bei acuter Entzündung ist eine Zersetzung 
des Grewebsparenchyms zu betrachten, durch welche ein „phlogistisches Zymoid“ ge¬ 
bildet wird, welches dem „Fäulnisszymoid“ änsserst verwandt, mit demselben viel¬ 
leicht identisch ist; dies ist wahrscheinlich ein sehr günstiger Nährstoff für Coeco- 
bacteria; seine Beimischung zu Exsudaten und zu Eiter verleiht diesen letzteren zy- 
moide, phlogistische, infectiOse Eigenschaften mit specifischem (z. B. diphtheritischem, 
septischem etc.) Charakter. 

Dies phlogistische Zymoid kann ohne Infection bei acuten Entzündungen ent¬ 
stehen und die Ausbreitung des acuten Processes, ohne dass Coccobacteriavegeta¬ 
tionen dazu nöthig wären, vermitteln; es ist dies sogar der häufigere Vorgang. 

Ob das trockne phlogistische und septische Zymoid an sich, oder in beliebigen 
getrockneten Coccobacteriaelementeu fixirt, noch wirksam ist und unter welchen Be¬ 
dingungen, dazu fehlt es an genügenden Untersuchungen, die für die Lehre von den 
Infectionskrankheiten im Allgemeinen sehr wichtig und nothwendig sind. 

Zweifelhaft bleibt es auch bis jetzt, ob der fragliche infectiöse und zymoide 
Körper nur durch Coccobacteriavegetationen fixirt werden kann, oder ob er auch 
ohne solche (gleich Pepsin und Speichelferment) eine Zeit lang in Flüssigkeiten oder in 
trocknen Substanzen persistiren kann; es liegen keine Gründe vor, dies zu negiren. 
Sicher scheint es indess, dass Coccobacteriavegetationen unter geeigneten Verhält¬ 
nissen Träger und Vermehrer dieses zymoiden Körpers sein können, und als solche 
eine Reihe specifischerZersetzungsproc-esse einleiten können; durch diese Eigenschaft 
können sie zu Trägern von Contagien werden. 

Nach den bisher vorliegenden Beobachtungen gedeihen Coccobacteriavegeta¬ 
tionen aus faulenden Gewebsflüssigkeiten im lebenden circulirenden Blut sehr 
schwer; dass sie eine hämatozymische Wirkung besitzen, dafür lassen sich bisher 
keine Beweise beibringen. 

Es entwickelt sich unter dem Einfluss des phlogistischen und septischen Zy- 
moids ein intensiv giftiger Körper in entzündeten und faulenden Geweben welcher 
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nur eine gewisse Zeit lang in denselben vorhanden ist; er ist geruchlos und ist die 
wesentlichste Quelle der phlogistischen septischen Intoxication; die Coccobacteria- 
vegetationen sind nicht an die Gegenwart dieses Körpers in faulenden Flüssigkeiten 
gebunden, denn sehr viele diese Vegetationen enthaltende Flüssigkeiten erzeugen 
keine Intoxication. Aber die Entstehung und Persistenz des septischen Gifts ist 
auch nicht an Coccobacteriavegetationen gebunden, denn bei den schwersten acuten 
Entzündungsprocessen und bei Gangrän kann das septische Gift entstehen, ohne 
dass jene Vegetationen in den erkrankten Theilen zu finden sind. 

Acute, zumal peracnte Entzündung und Gangrän sind nahezu identische Pro- 
cesse; die phlogogene und pyrogene Wirkung ihrer Producte beruht auf der Ent¬ 
wicklung analoger Formen der Gewebszersetzung. 

Ich finde in allen meinen klinischen Beobachtungen immer nur eine Bestätigung für 
meine frühere Ansicht, dass Wundfieber, Septhämie, Nacbfieber und Pyohämie immer auf Selbstin- 
feetion bei-uhen, d. h. dass der Kranke oder Verletzte den intoxirenden Stoff immer nur aus den Ent- 
zUndungsheerdeu oder Fäulmssheerden aufhimmt. welche er an sich teägt. Die Wunden können freilich 
von aussen inficmt sem. Entzündungen verschiedenster Form können dem Körper von aussen durch 
Contagien (Impfung) beigebracht sein; dass aber Stoffe von aussen durch Lungen oder Darmkanal 
aufgenommen werden, welche Erysipelas, Lymphangoitis, Phlebitis, Septhämie und Pyohämie erzeugen, 
dafllr finde ich in meiner Erfahrung keine Spur von Wahrscheinlichkeit. — Wie es sich in dieser Be¬ 
ziehung mit Typhus, Cholera, Scharlach, Masern etc. verhält, darüber enthalte ich mich jedes Urtheils. 







VI. 

Versuche und klinische Erfahrungen über die Mttel und 
Behandlungsmethoden, durch welche die faulige Zersetzung auf 
Wunden und in Entzündungsheerden, sowie die Entwicklung 
von Coccohacteriavegetationen verhindert und gehemmt werden 
können. 




Indem ich nun auf den prophylaktischen und therapeutischen Theil meiner Aufgabe eingehe, 
werde ich folgenden Weg einschlagen. Zunächst will ich die Eesultate meiner Versuche mittheilen, 
durch welche erforscht werden sollte, welchen Einfluss der Zusatz verschiedener Sub¬ 
stanzen zu leicht faulenden GewebsaufgUssen und Secreten auf die Entwicklung von 
Coccohacteria und auf den Fäulnissprocess hat. Daraus wird sich Einiges über die Mittel 
ergeben, welche wir voraussichtlich mit Erfolg prophylaktisch anwenden können. Dann werde ich die 
Versuche anfiihren, welche von mir angestellt wurden, um zu ermitteln, oh und wie man die' 
bereits begonnene Entwicklung von Coccobacteriavegetationen und den Fortschritt 
der Fäiilniss hemmen könne. — Endlich sind diejenigen Wiindbeliandlungsmethoden kri¬ 
tisch zu beleuchten, welche als besonders aiitiseptisc.h empfohlen sind. 


1. Welchen Einfluss hat der Zusatz von Zucker, Salzen, Säuren, Alkohol etc. 
auf“ die Entwicklung von Coccohacteria und den Fäulnissprocess? 

Diese Frage ist eine so inhaltsreiche, dass ihre auch nur annähernd vollständige Beantwortung 
für sich ein Buch füllen konnte: ich beschränkte mich auf Versuche mit einigen Substanzen, die theils 
durch Zufall, theils durch praktische Erfahrung mein Interesse erregten. 

Die m der Einleitung mitgetheilte nächste Veranlassung zu diesen Studien Uber Fäulniss war 
die Ursache, weshalb ich mich in erster Linie mit dem Einfluss des Zuckers auf diesen Vorgang 
beschäftigte. Ich wollte zunächst die Richtigkeit der hie und da ausgesprochenen Ansicht prüfen, dass 
sich bei Gegenwart von Zucker die Keime der Fäulnissvegetationen zu Hefe bildeten, bei Fehlen des¬ 
selben zu Bactenen. Ich kann dies nach memen Untersuchungen, wie früher (pag. 60) erwähnt, nicht 
bestätigen, wenn es auch zuweilen den Anschein danach hatte. 




auch mit dadurob bedingt ist, dass vorwiegend Streptococoosformen zur Entwicklung kommen, die sich überhaupt sehr viel 

So interessant alle diese Details sind, so gehört doch eine grosse nach hestimraten Verhältnissen 
des Znckerbeisatzes, der Temperatur etc. dnrohgefuhrte Untersuclrangsreihe dazu, um sie noch be¬ 
stimmter zu formuliren. Für mich genügten diese Beobachtungen, um mir eine Vorstellung über die 
Wirkung des Zuckers zu bilden. Derselbe wirkt vorwiegend, vielleicht ausschliesslich als Desodo¬ 
rans; dass er die Entwicklung des septischen Giftes nicht zu verhindern im Stande ist, wurde schon 
(pag. 141. Exp. 3.) ei-wähnt. 

Alle Infusionen, die in Folgendem beschrieben sind, standen frei ohne Luftab¬ 
schluss. 

Ein Stück Kaninchenfleisch wurde mit Alcohol rcctificatus zu gleichen Tlmilim mh Wasser 
infundirt; nach 3 Tagen hatte sich eine starke Gliacoccosdecke gebildet mit viel Ascoeoccos, auch 
Bacterien in der gewöhnlichen Form. 

Mit Aq. Chlori (1 Volumen auf 20 V. Wasser) wurde ein Stück menschlicher Lunge infundirt; 
erst nach 48 Stunden fanden sich einzelne bewegliche Bacterien; nach 3 Tagen alle gewöhnlichen 
Elemente. Ebenso verhielt cs sich bei der Concentration von 1:10, nur dass die Organismen etwas 
grosser und m etwas gennger Menge vorhanden waren. 

Zusatz von Kali chloricum**) hemmte die Entwicklung von Organismen nicht; es entstanden 
in einem so behandelten Pancreasinfus am dritten Tage zumal viele feinste Desmobacterien. 

*) Archiv für physiologische Heilkunde 1869 pag. 26. 
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schneller und ungestörter. 

Von den kohlensauren Alkalien scheint das Kali carbonioum ein sehr kräftiges Anti- 
septicm ru »ein; Pancreas und Lnnge von Menschen mit einer Lösung dieses Sazes infundirt, blieben 
je sieben Tage ganz unverändert, die Flüssigkeit blieb klar und to)aiul gar keine Organismenentwick¬ 
lung Statt. Dagegen vennochte Natron carbonioum und Magnesia carboniea diese Wü-kung 










auf Muse von frischem Kalbfleisch, Kaninchenfleisch und Mensehenleher nicht auszntiben; es bildeten 
sieb die gewöhnlichen Elemente ziemlich reichlich, wenn auch nur kKm, anJ, „„i,- oJ.,va„l.„ Gl.a 
decke kam zu Staude. Bei Zusatz von geschabter Kreide zu einem Infus von Hundefleisch bildeten 
sieb schon nach 36 Stnnden die gewöhnlichen doch meist kleinen Elemente. Zusatz von Kreide zu 
Milchserum verarsachte eine Zeitlang Gasentwicklung: es bildete sieh erst nach vier Tagen etwas 
Coccos, der aber schnell von Oidium überwuchert wurde. 

Auch mit Lösungen einiger schwefelsaurer Salze habe ich Infusionen gemacht. Kali 
sulfurienm zum Infus menschlicher Milz gesetzt liess nach 48 Stunden die Entwicklung einer Glia- 
decke zu, in und unter welcher sich die kleinen Vegetationsformen von Coccos und Bacteria fanden; die 
Gliadecke wurde ziemlich dick; nach sechs Tagen fand sieh nur noch Miciococcos. — Natron sul- 
furieiim und Natron hyposiilfuricum, sowie Magnesia sulfurica und Magnesia hyposul- 
fiirica (Originalpräparate, die ich der Güte des Hen-n Professors Po Ui verdanke) hatten im Ganzen 
die gleichen Wirkungen, selbst starker Beisatz dieser Salze konnte die Coccobacteriaentwicklung nicht 
hemmen; die unterschwefligsauren Salze schienen sie aber doch etwas mehr zu beeiuträchtigen als die 
schwefelsauren, die selbst die Entwicklung von Gestank bei Musen von Pferde-, Rind-, Froschfleisch 
und von menschlicher Lunge, Milz, Pancreas nicht verhindern konnten. Das Interessanteste war mir 
das häufige Auftreten von sarcinoiden Coccosformen, wie sie schon früher erwähnt und beschrieben 
sind (Tat I. Fig. 5). Daneben fanden sich auch ähnliche geblähte Bacterienformen wie bei Kali ni- 
tricum. — Bei Zusatz von schwefelsaurem Natron zu Milchserum überwucherte schon am zweiten Tage 
eine prächtig vegetirende Oidiumhefe die ganze Oberfläche. — Zusätze von Cuprum siilfuricum und 
Ferrum sulfurienm (es wurde nur je eine Lösung von zehn Gran auf eine Unze Wasser infundirt) 
erhielten im Hochsommer ein Infus von Rindfleisch vier Tage lang völlig klar und frei von Organismen. 

Phosphorsaures Kali und Phosphoj-saures Natron Hessen in Infusen von Kaninchen¬ 
fleisch. und menschlicher Milz erst am zweiten Tage eine anfangs langsame, dann rasch zunehmende 
Vegetation vom kleinsten Elemente der Coceobactena zu. 

Borsäure und Borsaures Natron, früher mehr in der Chirurgie angewandt als jetzt, wurden 
mir von Brücke als kräftig antiseptisch wirkende Substanzen gerühmt; ein Infus von frischem Rind¬ 
fleisch damit versetzt, blieb im Hochsommer vier Tage klar und ohne Spur von Organismen. 

Lösung von Kali hypermanganicum (gr. 10 auf 1 Unze) auf frisches Rindfleisch infundirt. 
hatte gar keinen hemmenden Einfluss auf die Entwicklung von Coceobactena: dieselbe erfolgte genau 
wie bei Infusion mit Wasser allein. 

Ebenso wirkungslos erwies sich Kali tartaricum bei Infus menschlicher Milz, während sich 
in einer warm angesetzten Mischung von einer Lösung weinsauren Ammoniaks mit Kaninchen- 
tteischwasser in sechs Tagen keine Spur von Organismen bildeten; dies erscheint auffallend, da wein¬ 
saures Ammoniak als besonders günstiges Nährmaterial für Bacterien von manchen Forschem auf diesem 
Gebiete gepriesen wird. 

Chrom saures Kali (MUller’sehe Lösung, bestehend aus einer Unze doppelt chromsaur. Kali, 
einer halben Unze schwcfelsaiircm Natron und vier Pfund Wasser) zu gleichen Theilen mit Wasser 
einmal auf menschliche Lunge, dann auf menschliches Hirn infundirt. Hess in acht Lagen keiiwj Spur 
von Coccobacteria zur Entwicklung kommen, während später darauf, wie bekannt, Peniciliiim sehr 
wohl veuctircn kann. 

Aqua Pliimbi auf frisches Rindfleisch inftindirt, blieb fünf Tage vollkommen klar; keine • 
Organismen. 

Carbolsäiire mit Wasser (1 : 20 und 1 : 10) liess mit menschlicher Lunge stehend, in sechs 
Tagen keine Vegetation zu' Stande kommen. 

Zu einer Unze frisch bereitetem Rindfleischwasser setzte ich vier Tropfen Milchsäure; es 
entstanden anfangs keine (joccobacteriavegetationen, doch am dntten läge üppige Oidhiiiiwiicl'emng, 
dann Miciococcos. Bei dem gleichen Versuch mit Butter säure bildete sieh in sechs Tagen nichts. 




Ungekochte Traubenzuckerlösung, in welcher sich gewöhnlich schon nach 24 Stunden viele Bacterien 
und Coccos finden, blieben durch Zusatz von (vier Tropfen) Milchsäure oder Buttersäure (auf 
eine Unze Zuckerlösung) klar. Penicillium darauf gesät, kam in fünf Tagen nicht zur Keimung. 

Diese Versuche scheinen es wahrscheinlich zu machen, dass die Kntwicklnng von Milchsäure 
und Buttersäure in den faulenden Flüssigkeiten einen Theil der Schuld trägt, waram die anfangs ent¬ 
stehenden grossen Vciretationsformen so bald zu Grunde gehen. 


Ziehen wir das Resultat aus dieser kleinen Untersuchungsreihe, die auch noch auf 
die Fäulniss von Blut und Eiter ausgedehnt wferden sollte, so ergieht sich, dass reichlicher Zusatz 
von Kali carbonicum, Cuprum und Ferrum snlfuricum, Borsäure und Borsaures Natron, 
chromsaures Kali, Aqua Pluiuhi, Carholsäure, Milchsäure und Buttersäure die Entwick¬ 
lung von Coccobacteriavegetationen kaum zulassen, dass viel Zucker, kohlensaure und schwe¬ 
felsaure Salze dieselbe zum Theil stark beehiträchtigen, während sich die übrigen der erwähnten Sub¬ 
stanzen als ziemlich indifferent erwiesen; auch Ale oho 1 müssen wir an letztere anschliessen, er muss 
schon sehr coneentrirt sein, um jede Vegetation zu hemmen, und kam bei diesen Versuchen (bei welchen 
die Infuse in offener Sehaale standen) auch deshalb nicht recht zur Wirkung, weil er zu rasch ver¬ 
dunstete und dann nur das Wasser zuruckblieh; der gleiche Grund beeinträchtigt auch in der Praxis 
in so hohem Maasse die Verwendbarkeit des Alcohols .als Antisepticum. 


2. Durch welche Mittel kann man den bereits begonnenen Fäulnissprocess 
und die weitere Vegetation von Coccobacteria he mm en ? 

a) Welchen Einfluss hat der Zusatz von Zucker, Milch, Eruchtsaft, Hefe auf den schön 
bestehenden Fäulnissprocess und die weitere Vegetation von Coccobacteria? 

Diese Versuchsreihen waren die ersten, die ich anstellte; ich wurde dazu durch die zweifellos 
dcsodorirende Wirkung der in Milch gekochten Feigen veranlasst, wie in der Einleitung erwähnt; es 
handelte sich um die Frage: was ist hier das Wirksame? der Zucker? die Milch? der Fnichtsaft? die 
in den Feigen enthaltene Hefe? Werden die Faulnissorgamsmen zu Hefe? 

Ich nahm Vihrionen-haltige Jauche vom Aufguss eines todten Frosches, that diese in Reagensgläser, 
setzte von Zucker, von Milch, von Fruchtsaft, von Hefe bald mehr, bald weniger, bald in verschiedenen 
Combinationen zu, und stellte die Gläser, mit Watte geschlossen, in einen Brutkasten, in welchem die 
Temperatur des menschlichen Körpers möglichst erhalten wurde. 

Hierbei fand ich Folgendes; Zusatz von Milch allein zu Jauche vermindert weder den Ge¬ 
stank, noch verhindert es die Vibrionenbildiing; Uberwiegt die Milch die Jauche bedeutend an Menge, 
dann kommt es sehr bald zu Oidiumhildung, doch ohne dass dabei der Gestank verschwände. 

Setzt man getrocknete Feigen, gekochte GoldrUben, Citronensaft, gekochtes 
Malz in grosser Menge zur Jauche, so verschwindet der Gestank auf einige Tage, tritt jedoch dann 
wieder lieivor; nach 3—4 Tagen zeigt sich Oidinm-Hefe. Zusatz geringer Mengen der erwähnten Sub¬ 
stanzen ist wirkungslos in Betreff des Gestanks. Zwiebeln und Rettige, vom Volk ebenfalls auf 
schlechte Wunden angewandt, benahm den Gestank gar nicht, auch nur in geringem Maasse. wenn man 
noch reichlich Zucker daznsetzte; doch entwickelt sich dann früher als ohne Zuckerzusatz Hefe. 

Zusatz von frischer Bierhefe und Presshefe zu Jauche nimmt den Geruch nicht: es ent¬ 
wickelt sich viel Gas, und die Hefeentwicklung schi-eitet einige Zeit vor, bis sie dann zu Grunde geht. 
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Sehr umfangreiche Versuchsreihen habe ich mit Zusätzen von Traubenzucker, Milchzucker 
und Rohrzucker zu Jauche angestellt. Ich schmeichelte mir einige Zeit mit der Hoffnunst, auf diese 
Weise die Goccobacteviavegetationeu in der Jauche beliebig in die Metamorphose von Traubenzucker-, 
Milchzucker- und Eohrziickerhefe zwingen zu können. Eine Zeit lang schien dies lierrlich zu ge¬ 
lingen, denn nach mehr oder weniger Tagen fand ich gewöhnliche Hefe; doch einige Male wollte es 
gar nicht gelingen: mit dein Froschaufgnss gelang es wohl, mit faulem Blut dann wieder nicht; sehr 
bald wurde mir die Unsicherheit dieser Versuche in botanischer Hinsicht (pag. 50) klar. Reich¬ 
licher Zusatz von Zucker (die Zuckerart war dabei gleich) benahm immer den Gestank; 
durch die mir unbekannte unter Einwirkung des Zuckers emgetreteiie Modiflcationen des Zersetzungspro- 
cesses waren zweifellos die Bedingungen für die Entwicklung der m der Jauche mit enthaltenen oder 
gelegentlich ans der Luft hineingefallenen Hefekeime günstiger geworden als für die Entwicklung von 
Coccobactenavegetationen; erstere eroberten durch rasche Vegetation das Terram und drängten letztere 
zurück; meist war es Oidiumhefe, die zur Entwicklung kam. 

So erklärt sich auch die Wirkung der Milch-Feigen-Cataplasmen auf die Vernngerung eventuell 
völlige Sistirung des Gestanks jauchender Carcinome: beim Digenren der Feigen mit Milch geht der 
Zucker in letztere Uber; die in der Carcinomjauche enthaltenen Coccohacterienelemeiite bemächtigen 
sich der zuckerhaltigen Milch; zugleich beginnt auch die Hefe aus den Feigen zu wuchern, und so 
wird die ganze Vegetation vom Gewebe auf das Verbandmaterial ubergeleitet; die mit Milchsäure diircli- 
tränkten Gewebsfetzen fallen einer Art von Verdauung anheim (wie bei Verband mit Magensaft); die 
Fäulniss (d. h. die Zersetzung in stinkende Sub,stanzeii) hört auf, sie wird in Milchsäuregähning üher- 
geführt; oft wiederholte Reinigung und Erneuerung des Verbandes verhindert den Uebergang in Butter- 
säuregährung. Bie Milchsäure wird von den Carcinomflächen ebenso wenig resorbirt wie die Producte 
der Fäulniss. 

b) Welohen Einfluss haben die gebräuchlichsten antiseptischen Mittel auf die 
Bewegungen von Bacterien? 

Dass die lebhafte, schiessende und aalartige Beweglichkeit der Bacterien ein sicheres Kenn¬ 
zeichen ihres Lebens ist, daran kann nicht gezweifelt werden; dass ihr ruhender Zustand ein Beweis 
für ihren Tod ist, war ein lang gehegter Irrthum. Dennoch ist das rasche Sistlren der Bewegung durch 
Zusatz irgend eines chemisch wirkenden Agens immerhin noch als ein wichtiges Moment zu betrachten, 
und bleibt der Ruhezustand der Bacterien ein dauernder, fallen sie zu Boden, w'erden sie aufgelöst oder 
schrumpfen sie zusammen, so darf die Wirkung des Zusatzes mit grosser Wahrscheinlichkeit als eine 
tOdtliche angenommen werden. Es haben diese Versuche daher in meinen Angen immer einen gnwio»eii 
Grad von practischer Bedeutung, wenn auch nicht in dem Maasse, als man früher glaubte, wo die 
lullenden Bacterien für todt gehalten wurden. Ich habe meine Versuche folgendermaassen ängestellt: 
ich füllte Jauche mit grossen lebhaft beweglichen Bacterien in Reagensgläser, setzte dann die ver¬ 
schiedenen gleich zu nennenden Substanzen hinzu, verstopfte die Oeffnung des Glases mit Watte und 
setzte die Gläser in den Brutkasten von Körpertemperatur; am folgenden Tage, oft auch noch am zweiten 
Tage untersuchte ich die Flüssigkeiten, um mich zu Überzeugen, oh sich noch Bewegungen an den 
Bacterien zeigten. Dies führte zu folgenden Resultaten. 

Carbolsäurelösung (Unz.j auf Pfd. j mit etwas zu vollständiger Lösung nothwendigem Al- 
cohol), Jodtinetnr, Liq. Ferri sesquichlorati, Holzessig, Lösung von Hypermangansaurem 
Kali (Ser.j auf ünz.j Wasser), Weinessig, Aq. phagedaenic.a (Gr. Sublimat auf 1 Unz. Wasser), 
Goldchloridlösung (in der Concentration wie man sie zum Färben der Nerven braucht) Höllen¬ 
steinlösung (Ser.j auf Unz. j Wasser), Liq. Kali eaustici, Liq. Ammonii caustici, Milchsäure 
Glycerin, Chininlösung (Gr. x auf Unz. j). Aqua Creosoti, Lösung von Ext r. spiritiios. Ligni 
Campechiani (Ser.j in ünz.j Wasser) zu gleichen Theilen mit Jauche vermischt, tödten die Bacterien 
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unbedingt, und nelmien der Flüssigkeit den Geruch. Von Aq. plumhica,' Burow’s essig¬ 
saurer Tlionerde, Alcohol rectifioatus., hypermangansaurein Kali (2 Gran auf die Unze), 
Aq. Chlori, Lösung von Chlorkalk (Dr. j auf Pfd. j Wasser) muss' man schon 3—4 Theile auf 
1 Theil Jauche nehmen, um den gleichen Eftect zu erreichen. Ol. Tcrehinthiii., Petroleum, 
Benzin mischen sich nicht mit der Jauche; unter diesen Flüssigkeiten stinkt dieselbe nach wie vor und 
die Baoterieii hleihen lange beweglich. 

Tinctura Fowleri, China-, Eicherinden-Decoct, Infus. Fol. luglandis. Infus von 
Chamillen, Lösungen von Aloeextract, von Magnesia und Natron hyposulfur.^hahe ich 
völlig wirkungslos auf die Bewegungen der Bacterien gefunden*). 

Bei der Carbolsäure will ich noch einem Augenblick verweilen, da sic ein so vielgelobtes Mittel ist; dass man sie in 
sehr starken Coneentrationen anwenden muss, wenn sic die Bacterien tbdlen soll, und dass so starke Concentrationen an sich 

sehr intensive linteündnngcu zu erzengeu im Stande sind, haben unter Anderen J. Nenmann**) und Steiner»*») gezeigt. 

Es geht aus den Versuchen des Letzteren hervor, dass sich in den durch Carbolsänre hervorgemrenen jauchigen Abscessen bei 

Hunden meist eine M.t,sso Bacterien entwickeln, ein gleicher Vorgnug also wie wir ihn leider bei unserer früher erwähnten 
(pag. 86) Alcoholinjection in die Struma erfahren mussten. — Hoppe-Seyler+) fasst die Resultate der unter seiner Leitung 

dass Carbolsäure auf einige Fermentationen, welche auf der Einwirkung eines isolirbareu Körpers auf einen anderen solchen 
beruhen (z. B. Bildung von Bittermandelöl n. s. w. ans Amygdalin durch Einwirkung von Emulsin), entweder gar keinen Ein¬ 
in ziemlich gesättigter Lösung hervortritt.“ 

Jedenfalls 'dürfte die von Vielen behauptete antiseptische 'Wirkung bei der gewöhnlich üblichen Anwendung der Car- 

tcrien liegen. 'Ob die fermentirendc Wirkung der Bacterien bei Oegenwart von so kleinen Mengen Carbolsäure, dass die 
Orgautsmeu nicht .absterbon, wesentlich modiQeirt oder gar aufgehoben wird, das ist eine vorläung nicht zu beantwortende Frage. 

Hoppe - Seylcr+t) hält für die Tödtnng der Organismen einen Gehalt von 1 pCt., zur vollständigen Fällnng des 
Fermentes und totalen Sistirung des Fäulnissproeesses 2 pOt. krystallinischer Carbolsäure in der zu desinQcircndcn Flüssigkeit 
für ausreichend; dies erscheint praetisch vortrefflich anwendbar; woran die Wirkung dieses wie so viele anderer vortrefflichen 
antiseptischen Mittel so oft scheitern, wollen wir später auseinandersetzen. 


So plausibel die unmittelbare Uehetragung der in diesem Abschnitt mitgetheilten Experimenten- 
reiheii auf die chirurgische Therapie für den ersten Anblick erscheint, so ergiebt sich bei genauer 
Betrachtung doch, dass nur die erste Reihe (Verhindenmg der Entwicklung von Coccobactenavege- 
tationen und dadurch bedingter Fanlniss) brauchbare Resultate ergiebt Denn ist einmal der hauliiiss- 
process emgeleitct, so ist bei den Versuchen die hragc: woran erkennen wir. dass er autgeliort hat? — 
vorläufig nicht beantwortbar. An dem Verschwinden des Gestanks? dadurch erfahren wir nur, dass 
keine stinkenden Gase, kein flüchtiger Köi-per mehr gebildet wud; dies können wir an Jauche z. B. 
■iu"h noch durch reichlichen Zusatz von Kohlenpulver erreichen (wobei die Bacterien sich ruhig weiter 
entwickeln); ob aber dadurch die Zersetzung selbst gehemmt wird, ist sehr zweifelhaft Auch Zucker 
nimmt den Gestank und briinrt die Bactenen ott zu Ruhe; smd aber die unter den neuen Bedinauneren 
«nWeheuden Umsetzungen weniger giftig als die stinkenden? darüber weiss man nichts? Der Begriff 
Fäulniss ist eben chemisch ein ganz unbrauchbarer; die Chemiker müssen ihn erst m ganz 
besondere verschiedene Formen bringen, denn die Frage; wie zersetzen sich diese oder jene Eiweiss- 
köi-per? ist ebenso complicirt, wie die Frage; wie bilden sich die verschiedenen Kiweisskörper und wie 
ist ihre Zusammensetzung? — 

siicluingcn Uber die Natur der Gälivmigserscheinungcn. Zeitschrift für Parasitciikunde. Bund V. pag. 240) Uboieiii. 

»*) Uobor die Wirkung der Carbolsäure auf den thierischeil Organismus, auf pflanzlieke Parasiteu und gegen Haut- 














Dass die desodorirende Wifknnf manclier Verbandmittd a,uüli zuülciuli eine iintiseptisQhe 
in dem Sinne ist, dass nun keine Stoffe mehr gebildet werden, deren Resoiption schädlich ist, lasst sich 
nicht beweisen. — Ist das Äbsteiben der Bacterien ein Beweis, dass die Zersetzung in den faulenden 
Flüssigkeiten aufgehört hat? gewiss nicht;'wir haben oft genug hervorgehoheii, dass Zersetzungsprocesse 
mit Bildung von Producten, die sehr gefährlich für den Menschen werden können, auch ohne Bacterien 
in den Geweben des ThierkOrpers vor sich gehen können. Diese Betrachuingcn haben mich in der 
Hoffnung, auf diesem Wege zum Ziele zu koinmen. entmuthigt und mich verhindert, diese schon mehre Jahre 
alten Versnehareihen in neuerer Zeit wieder aufzunehmen. Gewiss werden andere Forscher neue Me¬ 
thoden finden, um dem practisehen Bedürfniss in dieser Richtung immer mehr entgegen zu kommen. 


3. Klinische Eriahmngen und kritische Betrachtungen über die verschiedenen 
Methoden antiseptischer Wundbehandlung. 

Der Leser wird durch die Darlegung meiner Ansichten Uber acute EntzUndilng im V. Abschnitt 
dieses Werkes (pag. 170) bereits darüber orientirt sein, dass ich die Gangrän für einen aus der acuten Ent¬ 
zündung direct oder indirect hervorgehenden Process halte (ganz im Sinne der ältern Chirurgie, welche 
die Bezeichnung ydyytfaiva nur für den „heissen Brand“ brauchte) und somit auch die Uebergänge von 
der Entzündung (der (phyuovr) durch die Gangrän zur Faulniss (der arjifiig) für nicht hervorragend 
qualitative, sondern mehr für quantitative halte. Der phlegmonöse Zustand der Gewebe unterscheidet 
sich von dem gangränösen nur durch die geringere Intensität und Extensität, wie sich die fibrinöse 
Infiltration frischer Wundflächen von der Diphtheritis, die celliilärc Infiltration entzündeterTheile von 
der eitrigen Erweichung unterscheidet. — Die in neuerer Zeit vielfach mit Vorliebe genannte „antisep¬ 
tische Wundbehandlung“ ist in meinen Augen nm- eine potenzjrte „antiphlegmonöse“ oder wie man ge¬ 
wöhnlich zu sagen pflegt „antiphlogistische Wundbehandlung“. Ich kann also, zumal was die „Prophy¬ 
laxis“ bei der Wundbehandlung betrifft, eine wesentliche Scheidung zwischen „antiphlogistisch“ und 
„antigangranos" oder ..antiseptisch" überhaupt nicht statuiren. Wie man nun unter ..antiphlogistischer 
Wundehandliing“ nicht nur die-Behänd lungsmethode versteht, welche zur Verhütung der Phlegmone anzu¬ 
wenden ist, sondern auch diejenige, welche das Ziel verfolgt, die Intensität und Progression der bereits 
bestehenden Phlegmone zu hemmen, — so begreift auch die „antiseptische Wundbehandlung“ nicht nur die 
Prophylaxis gegen die Entwicklung der Sepsis, sondern auch gegen die Ausbreitung der Sepsis in sich. 

Als Ende und Ausgang der Phlegmone betrachtet man die Zertlieilung, (der Sistirung des Pro- 
cesses in frühsten Stadien) dann die Vereiterung des befallenen Gewebes (eigentlich die Eliniinirung des 
cellulär infiltrirten, ei-weichtcn Gewebes), den directen Uebergang des Entziindungsprocesses in heissen 
Brand (ydyy(>Kiva), endlich den Tod des Gewebes Aon atpaxelos, (die faulige Auflösung in Folge von 
totaler Circulationshemmniss), den kalten feuchten Brand. Davon trennte man schon von Alters her das 
allmählige trockne Absterben einzelner Gliedmaassen und Gew'ebsportionen, die vexQmme, die Miiraification, 
den trocknen Brand. — Phlegmone und Gangrän sollen durch die ..antiseptische AViiiidbebandbi''i>-“ 
verhindert und in ihrer Ausbreitung gehemmt werden; zugleich soll diese therapeutische Methode den Or¬ 
ganismus auch noch vor den schädlichen Einflüssen der sphacelOs gewordenen Theile zu schützen, und da 
der Gestank die auffallendste und widerlichste Erscheinung an den faulenden Gewebatheilcn i=t »o 
wird der Aiisdnick „antiseptiscli" auch vielfach mit dem Begriff der Desodoririing zusammengeworfen. Bei 
der Unkenntniss über die Natur der intcctiosen und eontagiosen Stoffe hat man sich vor Allem an die- 
'jenigen Riechstoffe angeklammert, die uns unangenehm sind, und hat diese zu zerstören gesucht ziitii 
Theil in dem guten Glauben, dass damit etwas sehr Wesentliches geleistet sei. So sind denn die de- 
sodomeiiden Mittel auch in den Geruch von ..desmficirendeii" Substanzen gekommen — Sp’“"l't -"a" 
kurzweg von antiscptischer Behandlung eines Veiwundeten, so hat man dabei aber noch etwas Anderes 
mehr im Sinn; man meint nenilich eine Behuiidliing, welche lucht nur die Wunde desodorirt und des- 
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inficirt,. sondern welche die septische Intoxication des Organismus verhindert, oder, wenn sie bereits 
vorhanden, bekämpfen solle; eine solche Behandlung muss in erster Linie, meiner Meinung nach, immer 
von der Wunde ausgehen. Ein Gegengift gegen das „putride Gift“ oder das „Sepsin“ kennt man bis 
jetzt nicht; man kann also nur darnach streben 1) zu verhüten, dass es in grösserer Menge in der 
Wunde entsteht, 2) zu verhüten, dass es resorbirt wird, 3) das resorbirte möglichst rasch wieder aus 
dem Körper herauszubringen. 

Dies mag genügen, zu zeigen, einen wie complicirten Inhalt das Schlagwort der modernen Chinirgie 
„aiitioeptische Behandlung- birgt, fast so complicirt wie das andere moderne Schlagwort --conservat”'e 
Chmirgie“. 

Ich gehe nun zur Kritik der verschiedenen Verfahren der Wundbehaiidlnng über, mit be¬ 
sonderer Rücksicht darauf, in wie weit sie „antiseptisch“ wh-ksam sind. Nicht selten ist das Ge¬ 
schick der Verwundeten schon in den ersten 24 Stunden entschieden, oft durch die zuerst uugewnudte 
Behandlung; wir dürfen daher hier bei unsrer Kritik nichts Wichtiges überspringen. 

1. Die zufälligen snbcntanen Verletzungen und die snbcutanen Operationen. 

Jeder Chirurg weiss, dass umfangreiche und ziemlich starke Quetschungen ohne Wunde 
mit Resorption oft grosser Blutextravasate günstig verlaufen können, auch wenn in den ersten Tagen 
recht erhebliche Schwellung und vermehrte Wärme des verletzten Theils mit Fieber bestand. Selbst 
gleichzeitige KnochenbrUche, unter Umständen gar Knochenbrüche mit Splitterungen stören den gün¬ 
stigen Verlauf nicht erheblich. Von grossem Einfluss auf den Verlauf ist es, wie sich die Circulation 
nach der Verletzung gestaltet; sind die Hauptarterienstämme unverletzt, und sind genügend unverletzte 
Venen übrig geblieben, dass das Blut, wenn auch nach mehren Tagen äusserst gehemmten Rückflusses 
doch wieder in regelmässigen Lauf kommt, ist die Haut da, wo die Quetschung auf sie eingewirkt 
hat, lebensfähig geblieben, so kann Alles gut gehen. Ich habe Blutextravasate, faustgross an einem 
Punkt angesammelt, also grosse frische Hämatome vollkommen zur Resorption gelangen sehen, obgleich 
die Haut zuweilen papierdünn darüber war. — Eine Reihe von zufälligen, rem individuellen Verhält¬ 
nissen des einzelnen hallcs kann aber diesen Verlauf vereiteln: eine vielleicht kaum diagnosticirbare 
Rigidität der Arterien, auch eine ungewöhnlich lang dauernde Abschwächung der Herzenergie (beides 
bei Potatoren jenseits des vierzigsten Lebensjahres nicht selten) kann die Ursache sein, weshalb zu 
wenig Blut mit zu wenig Kraft in die verletzte Extremität getrieben wird; kommt noch varicose Aus¬ 
dehnung der Venen hinzu, so wird die Circulation in solchen Fällen so sehr verlangsamt, dass sie an 
den durch die Verletzung am meisten betroffenen Stellen dauernd still steht; es kann zur Gangran der 
ganzen verletzten Extremität, oder zu partieller Nekrose des Knochens, der Haut, der Weichtheile hier 
und dort in der Nähe der gequetschten Stelle kommen. 

Gewöhnlich verlaufen solche partielle Gangränen in der Weise, dass z. B. in der Hant ein blauer Fleck von bald mar- 
kirter Begrenzung entsteht, unter welchem eich nun Eiter bildeti dann kommt es zu eitriger InSitratiön der nächsten Haut- 

Uieilweiscr Schmelzung des Gewebes, bis endlich der Process in gesunden Theilen der Gewebe durch Entwicklung eines kräftigen 







HöhleDwunden wieder aufzunehmen. 


Es giebt nun bekanntlich auch Fälle, zum Glück selten, in welchen schon im Verlauf der ersten Woche ein subcutanes 
Extrarasat sich in einer Weise zersetzt, zuweilen sogar mit Gasentwicklung, dass die heftigsten Entzündungserscheinungen und 
intensives Fieber auftreten. Ich besitze keine Erfahrung darüber, ob der subcutane Quctschungsheerd unter solchen Umständen 

Bedingungen dazu nöthig sind, darüber vermag ich nichts ausznsagen, bin auch ausser Stande anzugeben, ob die Resultate der 
vielen interessanten neuen Arbeiten über die Blutgase eine Anwendung auf diese Verhältnisse zulassen. 

Die subcutanen Zerreissungen früher gesunder Muskeln, das Zersprengen der Ganglien 
durch Fingerdruck, das suheutane Ahreissen von KnochenstUcken (Olecranon, Calcaneus, Patella) durch 
Muskelzug sind Verletzungen, welche meist ohne alle entzündliche und fehrile lieaction verlauten, an 
und für sich wohl nie zu Eiterungen und Zersetzungsprocessen geführt haben. 

Ebenso wenig führen einfach suheutane Fracturen ohne Quetschung (durch Ueber- 
biegen der Knochen entstanden) und die gleichen Operationen, die wir hei verkrümmten Knochen vor¬ 
nehmen. je zu Eiterung und fauliger Zersetzung der Blutextravasate, es sei denn, dass man es durch 
viele Bewesunsen der srehrochenen Knochen aneinander absichtlich dazu bringen wollte. Denn durch 
schlechten Transport, durch viele mechanische Insulte würde mau am Ende alle die Processe, welche 
nach den bisher erwähnten Verletzungen gewöhnlich günstig verlaufen, zu hochgradigen Entzündungen 
steigern können. 

Ich komme nun zu den bedingt subcutanen Verletzungen, den Stichwunden, subcutaner 
Teno- und Myotomie, Osteotomie, subcutaner Eröf&iung von Abscessen und ähnlichen Verwundungen, die 
nur dann den subcutanen Charakter tragen und behalten, wenn keine Luft in die kleine Wunde eintritt, 
und wenn diese Wunden per primam heilen. 
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standene acute Osteomyelitis zur Folge I "Wie viele Abscesse bilden sieh in der Tiefe des Körpers noch Trauma und ohne ein 
solches an Stellen, wohin die Luft nicht dringt! 


Der Grund, weshalb die sogenannten subcntanen Operationen, meist ohne Eiteiung verlaufen, 
kann also nicht allein darin liegen, dass die Wunde nicht mit der Luft in Bertihviing kommt- es scheint 
mir vielmehl- die meist geringe Ausdehnung und Art der Verletzung zu sein, welche die 
Entwicklung und Steigerung des EntzUndungsprocesses wenig fördern, während die Bedingungen fUr 
die reparativen plastischen Vorgänge sehr günstig sind. — Immerhin lehrt die Eifahiung, wie frilhei- 
(pag. 160) auseinandergesetzt, dass auf gewisse Gewebe des Körpers die Luft, von welcher in praxi 
die Luftkeime von Coccobacteria nicht zu trennen sind, einen bedingt phlogogenen Einfluss 
hat, und jeder Chinirg kennt den Unterschied zwischen dem Verlauf siibciitaner und offener Fracturen. 
Ich kann hier nur die fi-Uher aufgestellte Vermuthung wiederholen, dass unter Verhältnissen, die uns 
nicht genauer bekannt sind, das phlogistische Zymoid bei Gegenwart von Luft leichter entsteht, als 
ohne dieselbe, wenn die Luft auch kein wesentliches Bedingniss zur Entstehung desselben ist. 

Wir sind im Ganzen in Betreff der Theorie über die Ursachen des günstigen Verlaufs der sub- 
cutanen Operation und Verletzung durch die modernen Studien nicht weiter gekommen als früher, und 
müssen uns bis auf Weiteres auf die Conseivirung der durch sorgßiltigste klinische Beobachtungen con- 
statirten empirischen Behandlungsmethoden beschränken. 


2. Die Behandlung mit Aetzmitteln. 

Am nächsten den subcntanen Operationen steht die Wundbehandlung und die Operation mit 
Mitteln, welche sich mit den Geweben zu einem längere Zeit anhaftenden Schorf verbinden, so dass 
der entzündliche Pi-ocess unter der Esehara ähnlich wie unter einer geschlossenen Hautdecke vor 
sich geht. Es liegt in der Art dieser Behandlung, dass die Vernichtung des Gewebes iiiir bis in eine 
massige Tiefe und zwar ziemlich gleichmässig vordringt, auch die Flächenausdehnung dürfte selten viel 
über Handgi-össe betragen: nur bei Behandlung mit den Maisoneuve sehen Aetzpfeilen werden sein- 
tiefgreifende Zerstörungen herbeigefuhrt, und da kann dann auch die entzündliche wie die febrile Reaction 
recht heftig sein. Die Esehara löst sich dm-ch eitrige Erweichung der Grenzschicht der nicht zerstörten 
Gewebe-, ist die Eschaia gelöst, so liegt eine gut entwickelte zuweilen schon benarbende Granulations¬ 
fläche vor, der relativ beste Schutz einer Wunde gegen Infection durch eventuell sich zersetzenden Eiter. 

fall des Schorfes zu Tage kam, vor der Gefahr der lufection der eben gebildeten -Wunde, und vor der Gefahr der schwersten 
progredienten Biitzündnngsformen, welche sich nach der Verletzung entwickeln, ziemlich geschützt, und das ist ein grosser 
Vortheil, Ist die Esehara gelöst, so sind die Verhältnisse wie bei ieder anderen grauulirenden Wunde. — Die Application 
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derbare AuBnahmsfälle heftigster Eeactioii vor; so sah ich*), nach einem durch eine Mammafistel gelegten Setacenm candens eine 

stehen j ob Coccobacteria dabei betheiligt war, habe ich damals leider niobt untersncht; da die Sporen, wenn solche am Drahtende 
in der Eistel vorhanden waren, durch die Glühhitze zerstört werden mussten, durch die Glühhitze auch sofort der Schorf ent¬ 
stand, so sieht man nicht ein, wie Pilzsporen überhaupt zu diesen intensiven Eeactionen in Beziehung stehen könnten. — Aetzte 
ich Geschwüre von Harndiphtheritis recht intensiv mit Argcnt. nitricum, so dass Schorfe entstanden, so lösten sich dieselben 
gewöhnlich schon nach 24—48 Stunden, blähten sich stark und dahinter wimmelte es von Cocoos, der sich unter der Eschara 
im Gewebsbrei weiter entwickelte. Aetzte ich mit Liq. Perri oder rauchender Salpetersäure, so entwickelt sich im Schorf nichts. 

Kommen mir jetzt solche Fälle vor, was änsserst selten ist, so narkotisire ich den Patienten, kratze erst alle vorhandenenen 

breiig zerfallenen und gesunden Granulationen mit dem scharfen Löffel aus, warte bis die Blutung steht und ätze nun mit 
rauchender Salpetersäure jeden Winkel und auf alle Bänder der gesunden Gewebe; hat das Actzmittel überall das gesunde 
Gewebe erfasst, so erfolgt die Heilung sicher in kürzester Zeit; das Fieber, was etwa besteht, muss nach wenigen Stunden 
schon aufhören. 

Die durch Aetzmittel gebildeten Wunden schlitzen also den Patienten vor primären Infectionen 
der frischen Wunde, und das ist sehr wichtig. Die nach Abstossung der Ibschara meist ebenen Wund- 
iiächen können aber ebenso gut wie jede andere Wunde von Erysipel und phagedänischer Gangrän 
befallen werden. Da nun bei ebenen Wundiiächen überhaupt nicht leicht Pyohämie vorkommt, so hat 
dadurch die Methode der Galvanokaustik und der Aetzungen überhaupt bei manchen Aerzten die An¬ 
schauung hervorgerufen, als könnten diese Operationsverfahren die pyohämische Infection überhaupt 
verhindern. Würde man tiefe Hohlenwunden mit Glühhitze oder Aetzmitteln erzeugen, würde man z. B. 
oft in die Knochen hinein, z. B. in ihre Markhöhlen ätzen, so würde man zweifellos eben so viel Pyo¬ 
hämie dabei erleben wie bei gleichen Quetsch- und Schnittverletzuiigen. 

Ich erlebte in Zürich den seltenen Fall, dass ein von Kohlendnust betäubter Bahnwärter so zur Erde sank, dass er 

Lösung am j4. Tage das Kriegelenk eröffnet war; dann folgte Gelenkerweiterufg, Tod durch Pyohämie. Nach Untersuchungen 

von Sooinnnd Hagenbaeh**) dürfte jede Schusswunde mit einem gewissen Grade von Verbrennung, zumal au der Eingangs¬ 
öffnung verbunden sein, und dies mag von wichtigem Einfluss auf die fast regeimässigen Gewebsnecrosen gerade an der Eingangs- 
Öffnung sein; dennoch hat diese Brandesohara ieider keinen weiteren günstigen Einfluss auf den späteren Verlauf der durch 

die Projectile veranlassten Höhlcnwnnden. Amputationen und Resectionen mit Galvanokaustik oder Ecrasement zu machen, 

oder die betreffenden auf gewöhniiehe Weise erzeugten Wunden frisch zu ätzen, ist schon wiederholt vorgeschlagen nnd aus- 
gefuhrt; man ist meist bald davon zurüokgekommen. 

3. Die unmittelbare Vereinigung der Wunden und die Methoden zur Erzwingung 
einer Heilung per primam intentionem. 

Wenn wir so oft Gelegenheit haben zu beobachten, wie viele unmittelbar vereinigte Wunden, 
zumal im Gesicht schnell heilen und mit der vollendeten Heilung der Operirte der Gefahr des Erysi- 
pelas, der phagedänischen Gangräne, der Septhämie und Pyohämie entgangen ist, so ist es natürlich, 
dass wir möglichst allen Verletzten, bei denen der Substanzverlust eine unmittelbare Vereinigung der 
Wunde irgend zulässt, diese Wohlthat angedeihen lassen möchten. Was man früher mit Pflastern oft 
vergeblich erstrebte, sucht man jetzt mit Nähten zu erreichen; gewiss sind ungeheure Foitschritte in 
dieser Richtung bis in die neueste Zeit gemacht; doch ich bin durch zuweilen höchst traurige Erfah¬ 
rungen über die Ertolge dieser Bestrebungen zu einer gewissen Resignation gekommen, denn nach den 
Erfahrungen der letzten 10 Jahre meiner chirurgischen Thätigkeit ist es mir zweifellos, dass die Ueber- 
treibung dieser vielfach nnd immer wieder als modernste und höchste Errungenschaft so hoch geprie¬ 
senen Methode der Wundbehandlung gar Manchem meiner Patienten das Leben gekostet hat. 

Nachdem es zweifellos ist, dass die Luft fast immer entwicklungsfähige'Coccobacteriakeime enthält, 
und dass diese unter Umstanden sich auf und in den verletzten und erkrankten Geweben und Secreten 

*) Chirurgische Klinik. Wien 1869—10. pag. 10. No. 38. 












des menscUichen Körpers entwickeln nnd in einer, wenn auch noch immer unklaren Beziehung zur so¬ 
genannten Fäulniss stehen, dürfen wir uns füglich wundem, warum dieselben (wir ahstrahireu von In- 
fection der frischen Wunden mit Impfstoffen, die bereits in Entwicklung begriffene Bacterien enthielten) 
nicht weit öfter in den frisch vereinigten Wunden zur Entwicklung kommen und die Heilung stören. 
Was sich nach unseren bisherigen Kenntnissen von den Bedingungen, unter welchen sich die Sporen 
von Coccohacteria entwickeln, zum Verständniss der Vorgänge ln den verletzten Geweben sagen lässt, 
findet der Leser in Abschnitt V. weitläufig anseinandergesetzt; es lässt sich kurz dahin znsammenfassen: 
je weniger Entzündpng auftritt, je normaler die Gewebe bleiben, je geringer die Ernähningsstönrng ist, 
welche die Verletzung setzt'— um so ungünstiger die Bedingungen für die Entwicklung von Cocco- 
bacteriavegetationen. Alles, was Entzündung an der Wunde hervorruft, oder die geringen durch die 
Art der Verletzung bedingten Grade dieses Processes steigert, wie Spannung, Druck, mechanische Im¬ 
tation etc. begünstigt die Bildung des phlogistischen Zymoids, die Zersetzung, die Wucherung von Cocco- 
bacteriavegetationen. 

Wo die Grenzen für die Versuche sind, welche darauf hinzielen, die Heilung per piimam in- 
tentionem auch noch unter Umständen zu erzwingen, wo die "Bedingungen für dieselben durch Art und 
Ausdehnung der Verwundung ungünstig sind, lässt sich bis jetzt nicht systematisch feststellen. Ich bin, 
wie schon bemerkt, in diesen Vei-suchen immer vorsichtiger geworden, will sie jedoch hier nicht un¬ 
berücksichtigt lassen. 

Um womöglich auch grosse Höhlenwunden, wie sie durch Amputationen. Resection. Auslösungen 
von grösseren Geschwülsten entstehen, per primam intentiouem zur Heilung zu bringen (was nach An¬ 
sicht vieler moderner Chirurgen eih ungeheurer Fortschritt sein soll), hat man dahin getrachtet, die 
Wände der Wundhöhlen nach sorgfältig gestillter Blutung ohne Spannung in exacte Berührang zu 
bringen und durch einen gleichmässigen doch nicht strangulirend wirkenden Compressivverhand 
damit in Berührung zu halten; dieser Verband sollte auch zugleich occlusiv wirken, d. h. er sollte 
den Zutritt der Luft hemmen, die Wunde nachträglich zu einer suhcutanen machen. Was die theore¬ 
tische Begründung dieser Methode betrifft, so steht sie auf sehr schwachen Füssen. Mag man den 
Contact des frisch verwundeten Gewebes mit den Gasen, aus welchen die atmosphärische Luft zusammen 
gesetzt ist, oder mag man die in der Luft immer snspendirten trocknen Sporen von Coccohacteria als das 
eigentlich Schädliche betrachten, — die Dauer, während welcher die Operation vollzogen wird, reicht jeden¬ 
falls hin, beide Momente einwirken zu lassen; man kann an einer Wunde, die eine gewisse Zeit lang der Luft 
mit ihren Sporen exponh-t war, die Bedingungen, auf welche man hei den suhcutanen Operationen den 
wesentlichen Werth legt, auf keinen Fall mehr hersteilen. Dass die Occlusipnsverhände, nachdem die 
Wunden dem (schädlichen?) Einfluss der Luft ausgesetzt waren, diesen Einfluss zu paralysiren im Stande 
wären, dafür liegen auch gar keine Gifinde vor; im Gegentheil; die Bedingungen für die Entwicklung 
von Micrococcos an der Wundfläche werden durch den Wundschluss wesentlich begünstigt. Dass es 
gelingen kann, durch emen sorff&ltier anaelesten Compressivverhand, vielleicht auch nach Simpson’s 
Vorschlag durch Einlegen sehr tief bis an den Knochen greifende Metallsuturen bei Anwendung von 
Torsion oder Acupressur der Arterien die Heilung eines Amputationsstumpfes per primam in toto zu 
erzwingen, will ich keineswegs bestreiten, — ich habe selbst einen solchen Fall erlebt, und zwar ohne 
Compressionsverband hei einer Amputation des Oberarms wegen nicht resecirharer Ellenbogengelenk- 
caries an einer ziemlich marantischen Person. Aber dass dies leider selten vorkommt, und dass es 
sehr unheilvoll für den Patienten werden kann, wenn man nicht zur rechten Zeit die Wunde öffnet, 
das habe ich leider oft erlebt; und was ist hier „zur rechten Zeit“? darüber lassen sich schön klingende 
Schulregeln gehen, oder man verweist auf den chirurgischen Takt, den Grad der Entzündung und 
Schwellung richtig zu beurtheilen und Aehnliches; das will Alles nicht viel sagen! ich behaupte, dass 
bei diesem Verfahren der Tod der Amputirten schon nach den ersten 48 Stunden entschieden sein kann. 
Ein Verfahren, das als solches diese Consequenzen haben kann, ist in meinen Augen ein unzweck¬ 
mässiges Am ehesten gelingen solche Verwachsungen an Wundhöhlen, wenn man abgekapselte Ge- 
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schwülste, die von verdichtetem Bindegewebe umgehen shid, stumpf auslöseu kann; nach Atheromextüption 
erfolgt sehr häufig, nach leichteren Auslüsungen von LymphdrUsen ziemlich häufig Heilung per primam; 
doch bekanntlich sehr selten, selbst nach leicht mit dem Tinger ausschälbaren Lipomen und nach 
Amputationen. Es scheint, dass das Fettgewebe und auch das Muskelgewehe die zur Heilung per 
primam nothwendigen Vorgänge wenig unterstützt, denn hei leichten Lipomansschälungeu und hei Ampu¬ 
tationen ist die Quetschung des Gewebes und die Nekrose der Wundfläche gering oder fast Null. Ich 
habe e» nicht an Versuchen fehlen lassen, auch nach Geschwulstexstirpation z. B. nach Exstirpation 
von ausschälbaren Brustdrüsencarcinomen mit allen rationellen HUlfsmitteln die Heilung per primam 
zu erzwingen, zum letzten Mal vor vier Jahren; ausgehend von den glücklichen Resultaten meiner Ova- 
riotomien und von der auch mich früher beherrschenden Idee, dass vielleicht alle progressiven Eiterungen 
einer frischen Wunde durch Infection derselbeu bei den Operationen zu Stande kämen, wandte ich in 
einem Privathause bei der Ausschälung eines Carcinoma mammae ohne Achseldrüsenerkrankung alle 
jene Cautelen an, wie hei Ovariotomieen; ungebrauchte in meiner Wohnung ausgekochte Schwämme, 
ganz neues Verbandzeug, abgekochtes Wasser, stark geheiztes Zimmer etc.; die Blutung wurde aufs 
sorgfältigste gestillt, dann ganz ohne Spannung die Haut vereinigt, ein exacter Compressivverband an¬ 
gelegt. Anfangs ging Alles gut, am Abend des zweiten Tages heftiges Fieber, am Morgen des dritten 
Tages Lösung des Verbandes; die Wundränder waren glänzend roth, die Haut bis au die Seite des 
Thorax ödematös fest; sofort Lösung der Nähte, es entleerte sich wenig, nicht übel riechendes', doch 
schaumiges Secret. Zu spät! eine diffuse Phlegmone führte zum Tode durch Pyohämie. Es war das 
letzte Mal, dass ich eine so gefährliche Methode in Anwendung zog. Diesen Fall werde ich, obgleich 
ich wohl weiss, dass der Verlauf ohne Occlusion noch rascher tödllich sein kann (pag. 195), nie ver¬ 
gessen; ob eine Amputationswunde mehr oder weniger per primam heilt, macht mir keinen Eindruck. 

Das Gefährliche der Occlusion bei grossen Höhlenwunden liegt darin, dass bei auftretender Ent¬ 
zündung die ersten giftigsten Produkte dieses Processes ms Blut mechaniseh hineingetrieben werden, 
weil sie nicht herauskonnen: sie erzeugen durch ihre mtensiv phlogogene Wirkung auf das Zellgewebe 
die. schlimmsten Phlegmonen und wirken vergiftend aufs Blut. Ist das Ferment aber da, dann ist auch 
die putride Infection schon da; oh es gelingt, in solchen Fällen die ersten schlimmen Folgen der Be¬ 
handlung später wieder unschädlich zu machen, ist immer zweifelhaft. Bei kleinen Wunden, z. B. bei 
den vielen plastischen Operationen im Gesicht, ist einerseits die Gefahr des Fehlschlagens der Heilung 
per primam geringer, anderseits kommt es hier aus anatomischen Gründen seltener zu Phlegmonen; 
die Schwellung und Eöthung der Haut springt fiüher in die Augen, die Quantität der zurückgehaltenen 
Secretö ist geringer: die Lösung der Nähte führt meist rasch zum Nachlassen des acuten Entzündungs- 
processes. Diese Verhältnisse lassen sich aber nicht ohne Gefahr für die Patienten auf Amputations¬ 
und Resectionswunden übertragen. 


4. Die offene Wundbehandlung. 

Dass man grosse eiternde Wunden, zumal Amputationsstampfe, ganz ohne Verbände mH Erfolg 
behandeln könne, erfuhr ich zuerst 1856 aus einer Mittheiluna von Vezin*) und Bartscher. Die 
Sache interessirte mich gleich im höchsten Grade, doch war ich ■ damals ■ noch nicht selbstständiger 
Chirurg und konnte die sehr originell raitgetheilte Methode nicht praktisch anwenden; ich war damals 
auch noch zu sehr für die Immersionsbehandluug und die Heilung der Amputationsstümpfe per primam 
eingenommen. 1858 erschienen die hieher gehörigen Mittheilungen von Bouisson,**) 1859 kam die 
Empfehlung der offenen Wundbehandlung von Burow’**), 1869 von Humphry+). Bald nach Ueber- 

*) Deutsche Klinik 1866 No. 6,1. 51. 

**) Guz. mcd. de Poris 1868 44 - 48. - Bull, de ThCrop. LY p. 323, Oct. 1868. - 
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nähme der chirurgischen Klinik in Zürich 1860 begami ich die ersten Versuche dieser Behandlungs¬ 
methode, die ich nach und nach immer weiter auszudehnen versuchte und Uber die ich 1866 bereits 
so viel Erfahrungen gesammelt hatte, dass ich sie den Collegen warm empfahl*). Inzwischen hat 
sich diese Behandlungsmethode sehr weit verbreitet und ist neuerdings in einer fleissigen Arbeit von 
Krönlein**) monographisch bearbeitet. Ich habe in neuerer Zeit mich so oft Uber den praktischen 
Nutzen dieser offenen Wundbehandlung ausgesprochen, dass ich hier nur Einzelnes Uber die theore¬ 
tische Begründung derselben anfuhren will. 

Wenn früher gelehrt wurde, die Berührung mit Lutt sei das Schädlichste, was einem verletzten 
Gewebe des Körpers begegnen könne, und es solle daher Alles möglichst subentan gemacht werden, 
so musste die neue Behandlungsmethode, die Wunde ohne Weiteres der Luft exponirt zu lassen im 
höchsten Maasse befremden. Ich .habe mich früher bemüht, die Bedeutpng der subcutanen Operation 
hervorzuheben, zugleich aber auch die Grenzen ihrer Leistungsßihigkeit, und die Beschränktheit ihrer 
practisch chirurgischen Verwendbarkeit betont 

Wenn man eine nicht vereinigte offene Wunde der Luft continuirlich exponirt, so trocknet das 
Secret theils in Form von Krusten an, theils fliesst es ab; man sucht es der Eeinlichkeit wegen wo¬ 
möglich in Schaalen anfzufangen; es kommt geruchlos aus der Wunde und nimmt, auch wenn es 24 
Stunden im waimen Zimmer steht, keinen Geruch an, obgleich sich viel ruhende Coccos und Strepto- 
coccos in ihm bilden. Dass die Fliegen im Sommer auf solche Wunden Eier legen, habe ich auf 
meiner chirurgischen Klinik nicht beobachtet, und mich oft darüber verwundert; es ist jedenfalls auch 
ein Beweis, dass diese Wunden keinen starken Geruch verbreiten. Jedenfalls ist diese Behandlungs¬ 
methode eine desodorirende; dass das Secret eine sehr geeignete Nährflüssigkeit für Coccobacteriave- 
getationen ist, habe ich schon wiederholt hervorgehoben; indess die Krusten auf der Wunde sind zu 
trocken, als dass sich die auffallenden Luftkeime darin entwickeln kömiten; liegt dicht hinter ihnen gut 
vascularisirtes Granulationsgewebe, darin kommen auch die etwa hinter die Krusten gelangten Sporen 
nicht zur Entwicklung und somit sind diese Krusten ein natürlicher Deckverband gegen Infection 
der Wunde durch Dinge, welche in der Luft enthalten sind. Auch die Abkühlung an der Wund¬ 
fläche verzögert mindestens jede aufkeimende Vegetation an der Grenze des lebenden Gewebes, welches 
durch fortwährendes Abträufeln des überflüssigen Wassers seine normalen gesunden Verhältnisse bewahrt. 
Dass in offen stehenden Schaalen, welche mit der besten Nährflüssigkeit für Coccobacteria z. B. mit ge¬ 
kochtem Fleischwasser gefüllt sind, sich diese Vegetationen massenhaft entwickeln, ohne gleich stinkende 
Gase zu erzeugen, habe ich bei meinen Versuchen so oft erfahren, dass es mich nicht mehr verwundert 
wie früher; man braucht das gleiche Secret aber nur in eine Flasche einzusperren und mit etwas Luft 
einzuschliessen, die Flasche bei Körpertemperatur zu bewahren und man wird in wenigen Stunden 
eine ekelhaft stinkende Flüssigkeit vor sich haben. 

Ich habe die offene Wundbehandlung seit Jahren principiell bei allen Amputationen, Eesectionen, 
offenen Fracturen, nach vielen Geschwulstexstirpationen durchzuführen mich bemüht, und bin nicht nur 
mit ihrer desodorirenden Wirkung für die Krankenzimmer sehr zufrieden, sondern auch besonders mit 
den Eesultaten in Betreff der Genesung der Kranken. Die Behandlung schützt in hohem Maasse vor 
dem Zustandekommen der primären jauchigen Phlegmone, einer so oft zum Tode führenden accidentellen 
Wundkrankheit. Doch Alles, was wir wünschen, vermag diese Behandlung auch nicht zu leisten; sie 
schützt bei ganz flachen offenen Wunden weder vor Erysipel noch vor phagedänischer Gangrän 
(Hospitalbrand); sie schützt bei bereits bestehenden Phlegmonen nicht vor dem Weiterschreiten der¬ 
selben, sie schützt bei Höhlenwunden nicht vor Eitergährang, Infection mit Micrococcos und ihi-en 
Folgen. 


*) Archiv für klinische Chirurgie. Bd. IX. pag. 128. 

**) Krüniein, Die offene Wundbehnndlung nach Erfahrungen ans der chirurgischen Klinik zu Zürich. Zürich 1872. 
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5. Die Betandlnng mit Immersion und Irrigation. 

Beide Behandlungsmethoden habe ich in den Kliniken meiner Lehrer Baum und v. Langen- 
beck mit bestem Vortheile anwenden sehen, sie später auch oft seihst angewendet, freilich mit Aus¬ 
wahl der Fälle und in moderirter Form. Beide Behandlnngsmethoden könnten auch als „offene Wund¬ 
behandlung unter Wasser“ bezeichnet werden; wie bei der „offenen Wundbehandlung in fteier Luft“, 
von der wir eben gesprochen haben, scheint mir auch hier der wesentlich günstigste Umstand darin zu 
liegen, dass das erste Wundseeret nicht durch Verbände zurttckgehalten wird. Die Inigation, leider 
aus mechanischen Gründen schwieriger anzuwenden (wenn man nicht von verschiedenen Seiten con- 
tinuirlich spritzende Röhren anbringen will, wobei es wieder sehr umständlich sein würde, das Bett des 
Verletzten vor Nässe zu bewahren), hat den grossen Vortheil, dass die aus der Wunde herantretenden Secrete 
immer abgespUlt werden, während bei der Immersion immer etwas halb geronnener Eiter auf der 
Wunde bleibt. Man kann hei beiden Methoden Eiswasser, oder Wasser von warmer Temperatur an¬ 
wenden: so paradox es erscheint, muss ich doch sagen, dass ich bei Anwendung warmen und kalten 
Wassers keinen wesentlichen Unterschied des Wundverlaufes fand, höchstens dass der Verlauf im kalten 
Wasser etwas langsamer war. Bei beiden Methoden der Behandlung bleiben die primären jaiiphigen 
Phlegmonen und ihre Folgen oft aus, und das ist wichtig. Die bei Höhlenwunden auftretenden pro¬ 
gressiven Phlegmonen können durch beide Methoden nicht verhindert werden. Ob phagedänische 
Gangrän unter Wasser entstehen kann, darüber habe ich keine Erfahrung; ich erinnere mich nicht, 
dass ein Erysipel während der Immersionshehandlung entstanden wäre. Entwickeln sich phlegmonöse 
Processe, so können dieselben bei Immersionshehandlung lange latent bleiben, weil die Quellung und 
Blasse der Haut im Wasser die Entzündungsröthe und Entzündungsgesehwulst maskirt; hei tiefer Phleg¬ 
mone ist die Immersionshehandlung von sehr üblen Folgen; die enorme Schwellung der Granulationen 
verlegt die Wundöffnungen noch mehr als sonst, und der stagnirende inficirte stinkende Eiter wird noch 
mehr als sonst zurückgehalten; so wie solche Eiterungen entdeckt werden, muss die Extremität sofort 
aus dem Wasserhad entfernt werden. Für alle Fälle, in welchen Schienen und Verbände nöthig sind, 
die mit ins Wasser gelegt werden, halte ich die Immersionsmethode für unzweckmässig und habe mich 
daher auch nicht für das Einlegen fracturirter Extremitäten mit wasserdicht gemachten Gypsverhänden 
in Wasserwannen begeistern können, obgleich ja auch diese Behandlungsmethode gei-ühmt ist. 

Will man offene Wundbehandlung hei ausgedehnten Wunden der unteren Hälfte der Extremitäten 
mit Anwendung intensiver Kälte verbinden, was nichts schadet, und da es von vielen ausgezeichneten 
Chirurgen gerühmt wird, auch von mir von Zeit zu Zeit immer wieder in schwersten Fällen versucht 
wird, so mache man eine Eiseinpackung der ganzen Extremität: in eine Armwanne kommt eine 
dicke Schicht Eis, darüber eine dicke Lage von ein oder zwei Handtüchern, nun die Extremität ohne 
Wundverhand, dann wieder Handtücher, darauf wieder Eis. Ich hatte hei dem ersten Versuch die Be- 
sorgniss, die Extremität könnte darin ei-fiieren; doch wird es gut ertragen, ist manchen Patienten sehr 
angenehm, hat aber leider sehr wenig Einfluss auf die Sistimng bereits progredienter Phlegmone; ob ihre 
Entstehung dadurch immer verhindert werden könnte, darüber zu urtheilen, reichen meine Erfahrungen 
nicht aus. Doch weder die Micrococcosentwicklung noch die Vegetation derselben im 
Wundeiter wird dnrch,diese intensivste Kälteeinwirkung beeinträchtigt, wie ich mich 
durch sorgfältige Untersuchunsren überzeun-t habe. 

6. Die Behandlung der Höhlenwunden, zumal bei Eiterfäulniss und 
Microeoc cos Wucherung. 

Ich nenne jede Wunde, deren Fläche im Verlauf der Heilung und Behandlung nicht 
vollkommen zu Tage liegt, eine Höhlenwunde; man kann die Wundhöhle, welche nach einer 
mehr oder weniger tiefen Verletzung durch Klaffen der Wundränder, oder dm-ch Entfernung von Sub- 
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stanz fciitsteht, ilmcli Nahte und 'Verband sclihessen: so verseliwindet die 'VVundliöhle und bleibt ver¬ 
schwunden, wenn die Heilung per primam in allen Theilen der au einander liegenden 'Wnndtiachen erfolgt; 
erfolgt die Heilung per primam nicht, oder nur theilweise, indem sich zwischen die Wundflächen zu viel 
Blut oder zu viel Eitei ansammelt, dann ist die Wundliöhle wieder da; die Wandungen der HBhle 
können sich auch so vollkommen von einander lösen, dass die ganze Wundfläche zu Tage kommt, dann 
ist die Wundhöhle in eine offene Flächenwuiide umgewandelt. Da nun die vollkommene 'Verklebung der 
Wundflächen nach Amputationen, Eesectionen, sowie nach den meisten Geschwulstau losuiigen nicht erfolgt, 
so lassen wir die künstlich gebildeten Hohlen meist bestehen und warten die Eiterung der Wandungen 
und ihre Schrampfung ab. — Entwickelt sich zu offenen Wundflächen oder (wie es häufiger der Fali 
ist) zu Höhlenwunden ein phlegmonöser Process, so entstehen, falls deraelbe zur Eiterung führt, zu¬ 
nächst eitrige Infiltrationen, dann Eiterhöhlen, welche in directer oder indirecter 'Verbindung mit der 
Wunde stehen. So kann zuweilen eine offene Wundfläohe oder eine kleine Wundhöhle durch progre¬ 
diente Phlegmone zu einer complicirten eiternden HOhlenwunde werden. Dass diese Phlegmonen nicht 
oder wenigstens nicht immer die Folge von Micrococcos-Infection und dadnveb bedingter Eitergähnmg 
sind, ist oft genug hervorgehoben, ebenso dass diese Infection unter solchen Verhältnissen ein häufiges 
und gefährliches Accidens ist. 

Die Behandlung der Höhlenwunden, die'V crhiitung der sich zu ihnen hinzngesellten Phiegmone 
und ihre Behandlung ist einer der wichtigsten Gegenstände der gesammten Chirurgie; denn diese Pro- 
cesse sind die häufigsten Quellen der pyohamischen Infection und somit die gefährlichsten für die 
Vei-wundeten. So lange ich mich mit Chirurgie beschäftige, sind diese Vorgänge der ewige Anfang 
und das ewige Ende meines Nachdenkens gewesen, und so lange ich mich mit Chirurgie beschäftige, 
wird es so bleiben. Alles, was damit in Beziehung steht, ist so wichtig, dass der gesaininte Inhalt 
des Uhrigen Theiles der Chirurgie daffea-en kleinlich und unbedeutend erscheint. Dass eine zufällige 
Verletzung Verhältnisse bietet, unter welchen eine Heilung nicht denkbar erscheint, das werden wir 
nie ändern können; wir werden uns auch immer gelegentlich in der Prognose einer zufälligen Ver¬ 
letzung irren, doch über den Verlauf der von uns unter günstigen Verhältnissen bei gesunden Indi¬ 
viduen vorgeuommenen Operationen müssen wir Herr werden, denn das scheint mir im Bereich der 
Möglichkeit zu liegen. Dazu gehört, dass wir Alles, was den 'Wundverlauf betriftt. aufs Genaueste 
immer wieder und wieder studiren. um Alles, was wir Uber die Ursachen der ungünstigen Wendungen 
desselben erfahren können, praktisch nach Möglichkeit abzuwendeli. 

Indem ich in Folgendem etwas näher auf die Behandlung von Hohlenwunden und Höhlen¬ 
eiterungen eingehe, muss ich freilich den Leser um Entschuldigung bitten, wenn ich oft Gesagtes und. 
allgemein Anerkanntes der Vollständigkeit halber mit anführe. 

Schon bei der Bildung von Operationswunden .ist darauf Eücksioht zu nehmen, dass das Secret 
frei aus der Wunde abfiiessen kann. Bei Amputations- und Eesectionswunden ist hierauf seit langer 
Zeit die Aufmerksamkeit gelenkt: Circelschnitte mit vertiealer Anemanderfügung der Manschette, und 
Lappen von oben ziehe ich allen Amputationsniethoden vor. Bei Geschwulstexstnpation mit Erhaltung 
von Hautdecke ist die Wunde so anzulegen, dass das etwa sich ansainmelnde Secret leicht heraus- 
fiiessen kann; ist dies nicht möglich, so mache ich gleich Incisionen in etwaige raschen und lege 
gleich ein dünnes Di'ainagerohr ein; man muss sieh dabei immer vorstellen, welcher Theil der Wunde 
der tiefste ist- wenn der Patient im Bett auf dem Eübkeri iiegt oder, falls die Wunde auf dem Rücken 
ist, auf welcher Seite er liegen soll. Bei Eesectionswunden und zufälligen Verletzungen kann man 
aus mannichfaehen Gründen lücht immer den Wiindabfluss nach Belieben reguliren; da muss denn die 
Lagerung des verletzten Theiles ganz besonders beachtet werden. 

Die» ist sncii bei inanchen Operatioiiswiinden iidthig; so ist es z. B. sehr wünscheiiswerth, dass' 
nach ausgedehnter hocligrcitender Achseldrüscncxstirpation der Arm etwas vom Körper ab gelagert 
werde, weil diese Wunden beim Anlegen des Arms zuweilen ventilartig geschlossen werden und in der 
Tiefe der Achselhöhle zumal in der Mohrenheimschen Grube eine halb mit Luft lialb mit Secret sich 
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füllende heisse Höhle entsteht, in welcher die Fänlniss rasch vor sich geht und zum Zerfall des viel¬ 
leicht in der V. axillaris entstehenden Thrombus filhit Nach Reseetion des HUftgelenkkopfes ist der 
Eiterahfluss sehr schwer zu reguliren; der Trochanter verschliesst die Wunde vollständig, und da die Er¬ 
haltung desselben erfahi-ungsgemäss keine spätere funetionelle Bedeutung hat, so empfehle ich, ihn stets 
mit fortzunehmen. In manchen Fällen kann es zweckmässig sein, die Wunde durch auseinander federnde 
Klemmen eine Zeit lang offen zu halten, was ich zuweilen nach Reseetion des Schulter- und Ellen- 
hogengelenkes gethan habe. Es muss hier oft dem Erfindungsgeiste des behandelnden Chinirgen Über¬ 
lassen bleiben- die passendsten und einfachsten Mittel zu ersinnen, um den beabsichtigten Zweck zu 
erreichen. 

Da ich mich sowohl in meiner Klinik als auch gelegentlich in meinen veröffentlichten Arbeiten 
sehr gegen den hergebrachten schahlonisirten Begriff „Eitersenkung“ ausgesprochen habe, so muss ich 
hier, um nicht eclatanter Widersprüche in so wichtigen Fragen angeklagt zu werden, noch einige Be¬ 
merkungen zufugen. Ich habe aus allen meiiien entsprechenden Beobachtungen den Schluss gezogen, 
dass ein bereits gebildeter Ahscess bei seiner Vera-rosseruiis wesentlich dem lockeren Zellsewebe 
nachgeht, und dies nicht nur verdrängt, sondern es nach und nach in den Vereitemngs- oder chro¬ 
nischen Verschwarungsprocess hineinzieht; wo diese Eiterungsprocesse auf Muskel oder Fascieiibam^ren 
stosseii. weichen sie aus oder stehen still. König und Henke haben diesen Vorgängen in neuester 
Zeit ihre Aufmerksamkeit in besonderem Grade zugewandt, und sind zu höchst interessanten, practisch 
wichtigen Resultaten gekommen. Die Schwere des einmal vorhandenen angesammelten Eiters und der 
intracavare Druck spielen dabei eine seciindare Rolle. Die Ursache der Verbreitungswege chronischer 
Verschwärungen z. B. die Ausbreitung mancher Geschwtlre, der Richtungen, welche die Uleeration in 
Gelenken und Knochen nehmen, sind theils von Geftissverlauf und Anordnung der Fasern abhängig, theils 
von Druck- und Reibungsverhältnissen, theils sind sie unbekannt. — Eine Ursache für die Richtung, in 
welcher die Entzündungen sich verbreiten, finde ich auch darin, dass aus dem Entzündungsheerd phlo¬ 
gogene Stoffe in Lymphgeilisse (wohl auch in die Venen) gelangen, und hl diesen bald da, bald dort 
je nach den anatomischen Verhältnissen (an Klappen, in kleinen Lyinphdillsen) stagniren und dort, 
dann eine noch intensivere Entzündung als auf ihrem Wege erzeugen. Die oft den Phlegmonen 
des subcutanen Fettzellgewehes vorausgehenden Lymphangoitisstreifen scheinen diese Anschauung in 
hohem Maasse zu unteistutzeii und auch die Annahme zulässig zu machen, dass die tieferen subfascialen 
Phlegmonen sich in gleicher Weise verbreiten; für die Lymphangoitis periuterina ist dies wohl allge¬ 
mein anerkannt, sie ist sehr wahrscheinlich der Anfang der meisten Ahscessbildungen, welche nach 
Entbindungen im Becken auftreten (Cellulitis retroperitonealis) und entweder zur Resorption kommen (wie 
in so vielen Fällen von Lymphangoitis subcutanea) oder zum Aufbruch nach aussen Uber dem Lig. Pou- 
partii, in den Darm, in die Blase, oder endlich zpr jauchigen oder eitrigen Peritonitis meist mit letalem 
Ausgang fühi'en. — Bei allen diesen lymphangoitischeii, periphlebitischeii, acuten phlegmonösen Pro¬ 
cessen spielt die Schwere des Eiters keine Rolle, diese Processe verlaufen vorwiegend centripetal, meist 
(mit Ausnahme von Kopf und Hals) asceiidirend, also dev Schwere entgegen. Dass chronisch entzünd¬ 
liche Processe sich iii ähnlicher Weise verbreiten, hatte ich tur wahrscheinlich, obgleich prägnante 

Beobachtungen dafür schwer autzubimgen sind. — 

Von allen diesen eben erwähnten Processen ist nun sehr wohl das Einsickern des ersten blutig 
serösen (auch ohne Coccosinfection phlogogen giftigen) Wiindsecretes ins lockere Zellgewebe zu unter¬ 
scheiden, was ich eben im Sinne hatte, als ich von der Nothwendigkeit sprach, Höhlenwnnden so an- 
znlegen, dass das Secret ungehindert ausfiiessen kann. Freilich wird auch dies Secret durch Venen 

und Lymphgefässe resorbirt und dann centripetal iii die Gewebe geführt, doch es wird diese Re¬ 

sorption nicht nur durch gesteigerten intracavären Druck mächtig befördert, sondern 
das Secret kann durch denselben nach allen Richtungen, zumal auch nach unten und hinten ins 
Zellgewebe hineingepresst werden, und kann zu übel verlautender Phlegmone führen, wenn ich auch 
keineswegs behaupten will, dass dies immer der Fali sein müsse. 
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Die Gefak el.CoCs, Hineuusickemis lUid Hmeinpvessens des ereten Wundsecrets in die Umgebung- 
der Wunde ist nur da gross, -wo ein sehr lockeres Zellge-webe besteht, und vo es -weit ist bis zur 
nächsten FascienbarriÄre an manchen Pai-tien des Halses, hinter dem Sternum nach Exstirpation sub- 
sternaler Kröpfe etc. Wo das Ge-webe der Wundhöhle von Natur derb ist, oder durch vorgeg-angene 
Ki-ankheitsprocesse derb geworden ist, fällt diese Gefahr ganz fort, und da ist, scheint es, auch die 
Gefahr der Verschleppung des ersten Wundsecretes durch die Venen und'Lymphgefitsse nicht allzu 
gross. Hierm liegt ein Theil der Gi-ünde, waram sich zu Resectionen, die man wegen chronischer 
Bntzundungsprocesse macht, so äusserst selten phlegmonöse Processe hinzugesellen; in den Wandungen 
der Wundhöhle findet sich kein lockeres Zellgewebe, sondern Granülationsgewebe und verdichtetes 
Bindegewebe, beides nicht infiltrirbar durch Wundsecret; auch liegt der Vortheil der von 13. v. Langen- 
beck eingeführten subperiostalen Resection sehr wesentlich in den günstigeren Wundverhältnissen: ab- \ 
gesehen davon, dass bei dieser Methode die Blutung eine möglichst geringe ist, sind auch die von 
meist verdichtetem Periost ausgekleideten Wundhöhlenwandungen nicht durch das Wundsecret infiltrirbar. 

Man konnte hier entgegnen, dass die Resultate der anatomischen Untersuchungen doch naebge- 
wiesen haben, dass die Oberfläche der Wunden stets mit einer gerinnenden Fibrinschicht bedeckt ist, welche 
theils aus dem Blute, theils aus der Gewebsflüssigkeit stammt. Zweifellos bildet diese Schicht, durch 
welche Lymphgefässe und Venen verstopft werden, einen gewissen Schutz, der nach Organisation der 
Wundfläche zum Granulationsgewebe noch mächtiger wird: iiidess hinter dieser Gei-iniiuiigsschicht wird 
ja das zuweilen gefährliche Wundproduct auch noch gebildet, welches dann durch die fibrinöse Schicht 
hindurch ausgetneben wird, und unter gewissen Vei-haltnisseii iiioglichei-weise diese Schicht aufzulösen 
iin Stande ist, eventuell aber auch im Gewebe selbst erstarrt, und diese Erstarrung selbst nach rtick- \ 
wärts fortleitet (diphtheritische Phlegmone). So ungünstig die weitgehenden fibrinösen Infiltrationen 
der Gewebe zu verlaufen pflegen, halte ich doch eine rasche Fibriiibilduiig an der Wundobei-fläche im 
Allgemeinen für etwas Normales und Günstiges; Biirow hat schon vor längerer Zeit den Rath gegeben, 
die Amputationswunden eine Zeit lang offen zu lassen, bevor man sie vernäht. 

Es ergiebt sich aus dem über das Einsickern von Wundsecret Gesagten, dass ich dem Pi-mcip 
schwer verletzte Extremitäten gleich hoch zu lagern, nicht beipflichten kann. Die hohe Lagerung des 
Fusses und Unterschenkels, sowie die verticale Suspension des Arms ist da. wo es sich um venöse 
Stauungen handelt- zumal wenn solche durch unzweckmässig angelegte compnmirende Verbände, durch 
bis dahin anhaltende Bewegung der entzündeten Gliedmassen erzeugt war und vor Allem bei chronischen, 
geschwürigen Processen und Varicositäten gewiss nicht zu unterschätzen; doch bei acuten Entzündungen, 
welche schon an sich eine grosse Neigung zur Ascension haben, kann ich mir keinen Vortheil davon 
versprechen. Die einfach horizontale Lage scheint mir da die beste zu sein; ein Herabhangen der 
Extremität würde die Stauung allerdings vermehren. 

Wenn es uns gelang auf die erwähnte Weise die Entwicklung einer primären Phlegmone zu 
verhindern, und die Eiterung normal in Gang kam. das hiebei- abfiel, so können wu flu sehr viele, 
ja vielleicht für die meisten Höhlenwunden einen ferner ungestörten Verlauf erwarten; doch für eine, wenn 
auch im Ganzen geringe Anzahl solcher Wunden zeigen sich bald neue Getahren, Diese werden da¬ 
durch eingeleitet, dass die Verklebungen eines Theils der Höhlenwunde nur vorübergehende waren, 
dass sich hinter■ ihnen in der Tiefe der Wunde Eiterungen entwickelten, welche sich allerdings oft in 
die Wunde hinein eröffiuen, doch auch zuweilen ins Zellgewebe weiter verbreiten. Dies kann bei jeder 
Behandlungsmethode verkommen, auch die offene Wundbehandlung schützt nicht davor, denn herab¬ 
hängende Lappen und Manschetten bei Amputationswunden können auch, ohne dass Suturen angelegt 
sind, da oder dort verkleben und hinter sich eine mit Exsudat sich füllende Höhle lassen, in der es dann zur 
Eiterung kommt. Das Ende der ersten oder der Anfang der zweiten Woche nach der Verletzung sind die 
Zeitpunkte, in welchen diese Eiterungen beginnen; bald bilden sich nun Eitei-höhlen im Unterhautzellge¬ 
webe, bald zwischen den Muskeln, bald in eröffneten anfangs verklebten Sehnenscheiden, bald im Kno¬ 
chenmark. Werden solche versteckte Höhleneiterungen frühzeitig erkannt, und sind sie überhaupt zu- 
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gängl^''^ (w»s z. B. bei Fracturen mit Wunden nicht immer der Fall ist, weil die Fragmente solcher 
Höhlen ventilartig schliessen können), so kann man zuweilen durch Trennung der bereits gebildeten 
Verklebungen die Höhle weit eröffnen, reinigen und ganz frei legen; dies kann die Progression der 
suppurativen Entzündung möglichei-weise hindern. In vielen Fällen aber sind die Gewebe zu sehr durch 
die Verletzung gequetscht, als dass sie so ohne Weiteres zur Restitutio ad integrum gelangen können, 
sie vereitern; es ist dies eine ganz specifische Wirkung der Quetschung. Bei gewissen Graden der 
Quetschung persistiren die Gewebe nöch 8—10 Tage ini Zustand einer vita mmima, doch endlich er¬ 
liegen sie der eitrigen Infiltration, vermiithlich, weil die Capillaren und das Gewebe selbst zu sehr 
malti-aiti'-t «ind- um das entzündlich, plastisch infiltnrte Gewebe existenzfähig zu erhalten. 

Biese so entstehenden Eiterinfiltrationen und Abscesse mit steigendem intracavären Dnick sind es, in 
welchen sich Micrococcos vorwiegend häufig ansiedelt, wobei der Eiter dann eine zugleich ätzende Be¬ 
schaffenheit bekommt; wie die dabei gebildeten Faulnissprodiicte, wenn sie in statu nascenti, oder nach voll¬ 
endeter Bildung mehr stabiler chemischer Körper resorbirt werden, aufs Blut und auf die Lebensfähigkeit 
des Individuums wirken, wissen wir freilich nicht genau, und konnten wir darüber nur einige Hypothesen 
propoiiiren, doch zeigt sich practisch, dass Kranke mit solchen Eiterungen in immer höhere Lebens¬ 
gefahr gerathen und oft unter steigendem meist intermittirend anftretendem Fieber und rascher Abma- 
geiung zu Grunde gehen. Diese Entzttndiingen mit unaufhaltsamer. Progression und immer neuer massen¬ 
hafter Bildung eines ranzig stinkenden. Miorococcos-lialtigen Eiters haben erfahrungsgemäss noch den 
Nachtheil, dass sie gern zu ausgedehnten Venenthromben fübren, und dass diese Thromben leicht zerfallen 
und zn getalirliclicn Embolieen. zumal der Lungenarterien führen. Ist in einer solchen mit der Wunde 
conimnnicirenden Höhle Fäulniss eingetreten, dann stinkt auch der bei offener Wundbehandlung abge¬ 
flossene Eiter in der Schaale und scheidet sich besonders rasch. — Es kommen freilich auch mehr 
subacut verlaufende Phlegmonen, zumal des Unterhautzellgewebes vor. die selbst vou unbedeutenden 
Wunden zumal Fingerwiinden aiisgcbcii können, auch sccundar nach Eiysipel entstehen, bei welchem 
der Eiter weder übel riecht, noch Micrococcos enthält; solche Phlegmonen sind nach meiner Erfahrung 
weniger gefährlich; ganz ungefährlich sind sie nicht, denn, wie schon früher hervorgelioben wurde, 
ist die Eiterfäulniss weder notliwendige Bedingung zur Venenthrombose, noch zum Zerfall der Thromben 
und zur Embolie. Doch so weit muss ich die Ansichten von Klebs und Hüter bestätigen, dass der 
Micrococcosgehalt des Eiters bei Höhleneiteriingen insofern eine Beziehung zur septopyohämischen Infection 
zulässt, sowohl zur Pyohaemia Simplex als multiplex, als eine Höhleneiterung, so lange der Eiter Micro- 
coccos-frei ist, von geringerer Gefahr ist, als wenn der Eiter viel Micrococcos enthält 

Es ist also eine wichtige Aufgabe der chirurgischen Therapie, wenn sie eine progrediente Höh¬ 
leneiterung nicht zu verhiiteii vermochte, die Infection der Wunde durch Eitercoccos zu verhüten, und 
wenn diese üble Complication eingetreten ist, sie wegzuschaffen. — Um die Eiterinfection (ich will 
das Auftreten des Micrococcos im Eiter, wenn es mit Eiterzersetzung verbunden ist dm- Kürz» bnlberso 
nennen) sicher zn verhüten, müsste man sicher wissen, woher sie kommt; leider befinden wir uns nicht 
jn der Lage, darüber für jeden Fall sicheren Aufschluss zu geben. Ich stehe nicht an. eine zweifache 
Art der Infection anzuiiehmen, nemlich eine, welche von innen aus den Geweben des Körpers respective 
aus dem Blut kommt eine andere von aussen her. Dass sich Coccobacteriavegetationen in E-tei-höblen 
des Körpers bilden können, welche nach aussen und nach den im Köiper enthaltenen Lnfthöhlen durch 
relativ dicke Weichtheile abgeschlossen sind, ist eine ausgemachte Thatsache; die Bedingungen, unter 
welchen dies seltene Ereigniss eiiitntt, kennen wir freilich wenig; auch können wir nicht angeben, ob 
die Sporen, ans welchen sich diese Vegetationen entwickeln, etwa von der Lunge oder vom Darm- 
eanal ins Blut und aus diesem durch die Gefasswanduiigen iii die Elterhöhlen einwandern Wir müssen 
uns hier allem mit der gewiss bald auch von anderen Beobachtern bestätigten Beobachtung genügen 
lassen, deren Anwendung auf die hier in Betracht kommenden Verhältnisse dahin lautet, dass wir dtese 
wenn auch spärliche Infectionsqiielle wohl nie verschwinden machen können; denn die Atmosphäre 
ganz von Sporen der Coccobacteria zu säubern, durfte kaum möglich sein. — 
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Weit häufiger ist die Infection des Eiters von aussen her. Die Quellen derselben, die Zeit, in 
welcher sie eintritt, ist eine sehr verschiedene. Schon bei der Verwundung, eventuell hei der Operation 
können Eitercoccos auf die Wunde gefallen und in einem Theil der Wundfläche eingesohlossen seim 
wai-um diese im Ganzen selten zur Entwicklung kommen, ist früher erörtert; sie können aber in einer 
abgesperrten entzündeten WundhOhle gelegentlich zur Entwicklung kommen, und dort entstehende Secrete 
und den Eiter inficiren, so dass derselbe schon gleich bei seiner Entdeckung durch den Chirurgen 
ranzig riecht. Immerhin ist dies selten. — Weit gefährlicher als die Luftsporen bei frischen Wunden 
sind die Flüssigkeitssporen von Coccobacteria; sind solche und zwar zumal Mierococcos aus Elter oder 
faulenden Geweben in dem Wasser, mit welchem die Wunden ahgespült werden, in den Schwämmen, 
mit welchen dieselben betupft werden, an den Fingern, unter den Nägeln und in den Nagelfalzen 
des Operateurs und der Assistenten, so können sie ja momentan auf der Wunde weiter wuchern; 
die Wunde ist dann vom Moment ihrer Entstehung an inficirt. Dies kann man durch grösste Rein¬ 
lichkeit bei den Operationen und Verbänden vermeiden. Aus den Krankenzimmern meiner Klinik sind 
die Schwämme ganz verbrannt; bei Operationen sucht man sie durch Wattebäuschchen, die dazu speciell 
zugerichtet werden, zu ersetzen. Ich kann die Schwamme bei manchen Operationen z. B. bei Ovarioto- 
mieen, schwer entbehren, und nehme daher bei dieser Operation immer solche, die ungebraucht sind. 
Für den Operationssaal werden die Schwamme von einem dazu bestimmten Assistenten besonders pra- 
parirt und desinficirt’), und ich habe seitdem nie Gelegenheit gehabt zu vermuthen, dass die fiisehen 
Wunden durch Schwämme infieh’t worden wären. — Was den Gebrauch des Wassers bei Operationen 
betrifft, so lässt sich derselbe sehr beschränken; will man besonders vorsichtig s'ein, so nehme man 
frisch abgekochtes Wasser; im Eis bleiben die Sporen von Coccobacteria, wie es nach einigen Unter¬ 
suchungen scheint, lange lebensfähig. Gewiss soll man alle Vorsicht in dieser Beziehung anwenden, 
wenn auch meine infectionsversnehe (Abschnitt IV.) gezeigt haben, dass Keime von Coccobacteria, die 
in Brunnenwasser vorhanden sind, in Eiter und Blut keineswegs gleich weiter wachsen. 

Weitaus am grössten ist die Gefahr der Uebertragung von specifischem Eitercoccos bei den Ver¬ 
bänden auf den Krankenzimmern, und hier ist daher die allerübertriebenste Reinlichkeit unbedingt noth- 
wendig; bei den Desinfectionsmitteln kommen wir auf diesen Punkt wieder zurück. 

Als eine sehr wichtige Quelle der Eiterinfection habe ich früher immer die nekrotisü-enden Ge- 
websfetzen zumal an Quetschwunden betrachtet. Die Resultate meiner Untersuchungen solcher nekro¬ 
tischer Gewebsfetzen an Wunden unterstützen diese Ansicht wenig; denn wenn diese Fetzen trocken 
sind, so enthalten sie Oft keine Spur von Vegetationen, und wenn sie feucht sind, auch oft nur sehr 
wenig. Man könnte auch noch die Frage aufwerfen, ob die Vegetationsformen, welche in diesen gan- 
gränescirenden Gewebspartikeln sich ausbilden, so ohne Weiteres im Eiter fortvegetiren können? ich vermag 
darauf keine bestimmte Antwort zu ertheilen. Das steht aber nach Untersuchungen, die speciell auf diesen 
Punkt gerichtet wurden, fest, dass der Eiter an der Grenzlinie nekrotisirter Gewebe Micrococcos-frei 
sein und bleiben kann, so dass die Gefahr der Infection von hier aus mindestens keine sehr grosse 
ist. Dies darf nicht im mindesten die von Hüter mit Recht gestellte Forderung beeinträchtigen, 
immer mit schärfsten Messern und glattester Schnittftthmng zu operiren und jedes Quetschen, Zerren, 

*) Die frischen von der Hospitalvcrwaltung gelieferten Schwämme werden durch Ansklopfen vop Staub und Sand 
sorgfältig befreit, dann in kaltem, dann in heissem Wasser so lange ausgewaschen, bis das ausgedrückte Wasser klar bleibt; 
dann kommen die Schwämme 4 Tage lang in verdünnte Salasäure (ünze j eoncentrirter Salzsäure auf Pfd. j Wasser), um den 
in ihnen noch enthaltenen Kalk zu lösen, und werden darauf so lange ausgewässert, bis das Wasser säurefrei ist. Diese 
Schwämme werden nun ausgedrückt in einem Schrank bewahrt, dessen Wandungen und dessen Lagerbretter vielfach durchlöchert 
sind, damit die Luft überall durchziehen kann, und damit die Schwämme rasch trocknen und nicht schimmeln. 

Die bei Operationen gebrauchten Schwämme werden in kaltem und heissem Wasser so lange gewaschen, bis das 
Wasser klar und der grösste Theil des Fibrins mechanisch entfernt ist; dann kommen sie zur Lösung des noch darin haftenden 
Fibrins wieder in die verdünnte Salzsäure, werden ansgewässert und nun 8 Tage in einer Lösung von ■/> Pfund Carbolsäure, 
VäPfund Alcohol, 10 Pfund Wasser belassen, dann sorgfältig wieder ausgewaschen; endlich werden sie ausgedrückt und im 
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und Heissen zn vermeiden. Ich kann nach meiner Erfahrung nur dem Quetschen eine oft eminent schäd¬ 
liche Wirkung zuschreiben; wenn hei Herausreissen einer fast in toto angewachsenen. Ovarialcyste aus dem 
Abdomen Heilung der Bauchwunde per primam ohne Fieber erfolgt und nach einer glatten Primäram¬ 
putation sich Phlegmone und Osteomyelitis mit Eiterinfection entwickelt, so wird man wohl etwas stutzig 
in Betreff der Tragweite unserer schulgemässen Theoiien Uber die zweckmässigsten operativen En- 
cheiresen. 

Noch auf eine andere Infectionsquelle leiteten mich die Untershehungsresultate des Inhaltes von 
Epidermisblasen; es fand sich darin nicht selten zumal bei Erysipel Streptococcos; die Sporen können 
allerdings von innen aus dem Körper herausgekommen sein,, doch ist es auch möglich, dass sie sich 
in der Epidermis befanden (wie trockne Sporen da hineinkommen sollen, ist freilich nicht zu begreifen); 
von hier aus könnten sie am Wundrand auch zum Wundsecret und zum Wundeiter gelangen. 

Wir ersehen aus dem Mitgetheilten, dass wir durch sehr sorgfältige Behandlung der Wunden 
viel thun können die Eiterinfectionen zu verhindern, doch ganz steht es nicht in unserer Macht. Die 
Occlusionsverbände (zu denen auch die Behandlung unter der Pasta nach Lister gehört) vemögen gewiss 
die Wunden in vielen Fallen vor Infection zu schlitzen, sind aber sehr schädlich, wenn dieselbe dennoch 
erfolgt, denn der Eiteimicrococcos entwickelt sich auch ohne freien Sauerstoff in der Tiefe zwischen 
dem Gewebe. Ebenso verhält es sich mit der Immersions- und Irrigationsmethode so wie mit der ' 
siibcutanen Eröffnung grosser Abscesse. Die Eisbehandlung vermag die Eiterinfection auch nicht zu 
verhindern; die Vegetation mag da, wo das Eis wirklich die Temperatur der Gewebe sehr bedeutend 
herabsetzt, weniger energisch sein, doch in der Tiefe scWeitet sie deshalb doch unaufhaltsam fort 

Immer schwieriger wird die Beherrschung des Verlaufs von Höhlenwunden, wenn die Eiter¬ 
infection nun da ist. Es lehrt die tägliche Erfahrung, dass ranzig stinkender Micrococcos-haltiger 
Eiter auf vollständig offen liegenden Wunden meist keine schädlichen Folgen hat, und durch häufige 
Reinigung der Wunde bald fortgebracht werden kann. Bei manchen Wunden genügt es, einen gewöhn¬ 
lichen Chaipie - Verband 48 Stunden liegen zu lassen, um sofort specifisch stinkenden Eiter zu 
erzielen. Der täglich wieder mit dem Eiter abgespülte Coccos, selbst wenn er in reichlicher Menge 
vorhanden war, hat oder bekommt unter diesen Verhältnissen keine phagedänische Kraft; er dringt so 
entweder gar nicht in ein kräftiges Granulationsgewebe ein. oder geht rasch wieder heraus. — Ganz 
anders verhält es sichj wenn Micrococcos-haltiger Eiter in einer Höhle eingesehlossen ist, von welcher 
aus er sich üppig vegetirend ius entzündete lockere Zellgewebe verbreitet und mittelbar progrediente 
Entzündungen erregt, oder die vorhandene Entzündung zu einer perniciosen macht; die Eiterzellen können 
zweifellos viel Coccos aufnehmen, kriechen damit weiter und weiter, und da die Eiterproduction unter 
diesen Verhältmssen eine sehr üppige zu sein pflegt, so hält die Coccosvegetation hier in der Tiefe der 
.warmen Gewebe des Körpers damit mindestens gleichen Schritt. Der Entzündungsprocess, mit reich¬ 
lichem Oedem begleitet, schreitet im tiefen Zellgewebe dann auch um die Venen und Lymphgefitsse herum 
vorwärts; gewiss gelangen dabei manche Coccos-haltige Elterzellen mit in den Lymph- und Venen¬ 
strom. — Ist eine Phlegmone und inficirter Eifer in der Tiefe einer Extremität oder in Knochen erst 
auf diesem Wege, dann ist die Gefahr für die Veiwundeten immerhin gross. 

Nach den Erfahrungen, wie man den Coccos an offenen Wunden leicht beseitigen kann, wäre es 
auch hier das nächste, alle Elterhohlen und eitnge Infiltrationen durch grosse Incisionen frei zu Tage 
zu legen, die Wunde dadurch zu einer ganz offenen zu machen und sie etwa zweistündlich auszuspülen. 
Dies ist zweifellos das beste Mittel, wo es ausführbar ist; handelt es sich nur um Spaltungen von Haut, 
oder obei-flächlichen Sehnenscheiden, so kommt man zuweilen rasch zum Ziel; doch hei tiefen Extremi¬ 
täteneiterungen. bei Qelenkeiterungen, bei Knocheneiterungen erreicht man das erstrebte Ziel tVt nie, 
selbst wenn man wie ein verzweifelter Spieler das letzte dai-an setzend, die Muskulatur ganzer Extre¬ 
mitäten bis in die Tiefe spaltet, Kniegelenke von vorn quer einschneidet, von einem Lig, laterale bis 
zum andern, und nach allen Himmelsrichtungen Drainagem-ohren einlegt, die aus den bald verquellenden 
Wunden den Eiter leider doch nicht so fi-ei ausfliessen iassen, wie es zu wünschen wäre. Die Folgen 
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einer solchen heroischen Therapie sind meist nnglttckliche; jeder, der im deutsch-französischen Krieg als 
Chirurg wirkte, wird mit Schaudern an diese conservative Therapie hei Kniegelenkschilssenziu-ückdenken; 
anfangs denkt man sich; es muss gehen trotz aller bisherigen gegentheiligen Erfahrungen; ich habe leider 
in den meisten dieser Fälle erfahren müssen; es geht nicht! wenigstens so nicht! Wenn nun Andere sagen; 
es geht doch! so hab’ ich’s wohl nicht recht gemacht; doch da ich es so nicht zu Stande bringe, so 
wird es für die von mir zu behandelnden Verwundeten besser sein, es anders zu machen. Ich werde 
in solchen Fällen früher amputiren; es ist deprimu-end, zu solchen Schlüssen zu kommen, doch weiss 
ich mir und meinen Kranken nicht anders zu helfen. — Wie bald man sich zur Amputation in solchen 
Fällen entschliessen soll, das ist nun freilich eine sehr schwierig zu beantwortende Frage. Jedenfalls 
ist bei einer rein suprafascialen Phlegmone der Extremitäten, wenngleich sie Thrombosen und Embo- 
lieen nicht ausschliesst, sehr viel mit Incisionen, Drainagen etc. zu machen, da wird man nicht so bald 
an Amputation denken, auch in Fällen, in welchen sich die Eiterung m den eroffneten Sehnenscheiden 
begrenzt, ist nöch Manches zu riskiren; ebenso kann man bei Schnlter-, Ellenboo-en-, Fussgelenkeite- 
rungen mit sorgfältig geleiteter Eisbehandlung etwas ausrichten, doch tiefe Eiteningen am Unterschenkel 
und Vorderarm am Knochen entlang ascendirend. tiefe Oberschenkeleiterungen, Kniegelenkvereiterungen 
(vom Hüftgelenk mag ich gar nicht reden) würden mich nach wenigen Tagen continuirlicher Pro- 
gresion rasch zur Amputation bestimmen, denn da nutzt kein Eis, keine Hochlagerung, keine vei-ücale 
Suspension, kein Wasserbad von hoher oder niederer Temperatur, keine Irrigation, keine Occlusion, 
keine G-egenoffnungen, und die angebetete Carbolsäure ebenso wenig wie das Auflegen eines geweihten 
Kreuzes. Und die Amputation? nützt denn die immer noch? das hängt davon ab, wie weit die Allge- 
meininfection, die putride Intoxication bereits vorgeschritten ist; dafür haben wh kein bestimmtes Maass. 
Sind äussere metastatische Eiterungen bereits in Entwicklung, immer aus irgend welchen Gründen wahr¬ 
scheinlich, dann freilich wird die Amputation nur in äusserst seltenen Fällen noch etwas nützen; ist 
dies nicht der Fall, so mag das Fieber noch so hoch und die Zahl der Fröste noch so bedeutend sein, 
die Amputation ist danim immer noch zu versuchen. Das giebt wohl schlechte Amputationsstatistiken, 
doch bringt man dann und wann Einen durch, der sonst sicher gestorben wäre. 

7. Die Desinfection und die desinficirenden Verbandmittel. 

Es geschieht mit Absicht, dass ich die Desinfection und die desinficirenden Verbandmittel zuletzt 
bei den antiseptischen Behandlungsmethoden nenne; man braucht sie nicht gering zu achten, wenn man 
ihnen auch den allerkleinsten Antheil an- der Verhinderung und Hemmung von Fäulnissprocessen an 
Wunden zusehreibt. Als Hauptwirkung verlangt man gewöhnlich von sogenannten antiseptischen Ver¬ 
bandmitteln. dass sie vor Allem rasch desodorirend wirken, und dass sich nach Abstossung der gangrä¬ 
nös stinkenden Gewebstheile bald gesunde kräftige Granulationen zeigen. Seitdem man die Beziehung 
der Vegetationen niederer Pflanzen zur Fäulniss zu kennen meint, pflegt man mit dem Begi-iff eines anti¬ 
septischen Verbandmittels auch die Vorstellung zu verbinden, dass es diese Organismen todte. 

Bei der Prophylaxis sowohl wie bei der Therapie selbst muss man sich vor Allem die Frage 
vorlegen; „Was will man desinficiren? die Luft der Operationssäle, Krankenzimmer, 
Abtritte? die Verbandmittel, Betten, Instrumente, die Hände der verbindenden Aerzte 
und Wärter? die Wunden?“ 

Alles Genannte soll rein sein, soll vor Infection bewahrt werden und muss desinficirt, auch so 
viel wie möglich von keimfähigen Coccobacteriasporen befreit werden. 


Die Luft in den Krankenzimmern soll möglichst sauerstoffreich, möglichst frei von allen Exha- 
lationen des menschlichen Körpers und seiner Secrete, möglichst frei von Sporen schädlicher Algen 
sein. Was letzteres anlang-t, so ist bereits hervorgehoben, dass freilich nicht alle Coccobacteriasporen 
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in jeder Flüssigkeit vegefeen können, und dass somit viele solcher Sporen gelegentlich mit Respiration 
und durch Verschlucken in den Körper gerathen, so wie auch gelegentlich auf Wunden fallen und 
dort hängen hleihen, ohne zur Vegetation zu kommen. Es ist aber dazu bemerkt, dass in chirur¬ 
gischen Krankenzimmern hei mangelnder Sorgfalt sieh eine Art Cultur von solchen Vegetationen 
entwickeln kann, welche im Eiter entstanden, mit diesem ln feuchtem oder getrocknetem Zn- 
«tfnd auf eine Wnnde übertragen, intensiv phlogogen wirkende Fermente in oder an sich bergen. 
Wh- haben bereits gezeigt, dass Coccos-Eiter, frisches Wundsecret. fanles Fleisch, Urin sehr schnell, 
ja zum Theil unmittelbar in gesundem Eiter weiter vegetirt. Mag man nun daraus eine besondere 
Art Micrococcos, etwa einen Micrococcos nosocomialis bilden, oder nur eine Art der Acclimati- 
sation der Cocoosvegetation an gewisse Nährflüssigkeit finden wollen, wie es mir aus botanischen Grün¬ 
den richtiger erscheint, — es muss, so weit unsere bisherigen Kenntnisse reichen, zugegeben werden, 
dass diese Vegetationen in Spitälern gewisse Eigenthümlichkeiten bekommen, wodurch sie gefährlicher 
werden als beliebiger Sporen-haltiger Staub, der eben vom Felde irgend woher ins Krankenzimmer 
hineingebracht wird. Die Anhäufung von Sporen des Eitercoccos in der Luft im Krankenzimmer muss 
möglichst verhindert werden. Ein kräftiger continuirlicher Luftwechsel, eine stark wirkende 
Ventilation, durch welche diese besonders schädlichen Stoffe herausgeblasen werden, wird daher eine 
der ersten Bedingungen sein, um die Luft der Krankenzimmer rein zu halten; es wäre in dieser Be¬ 
ziehung gleich, ob das phlogistische Zymoid auch ohne Vegetation trocken fortexistiren kann, oder ob 
es nur durch und in Micrococcos fixirhar und conservirbar ist. Eine kräftige Ventilation erfüllt zugleich 
die übrigen oben gestellten Aufgaben, nemlich die Desodoration der Luft, die Abfuhr des verbrauchten 
Respirationsmaterials und continuirliche Zufuhr neuen Sauerstoffs. Es muss sich aber zur Ventilation. 
noch eine ganz ausserordentliche Sauberkeit der Krankenzimmer hmzugesellen. zumal darf sich nicht 
viel Staub darin anhäufen, (an Wänden, unter den Betten und Betttischchen, in. den Strohsäeken und 
Matratzen, auf den Fensterbrettern etc.), denn dieser Staub kann in verschiedenen Schichten auch Eiter¬ 
fermente enthalten, welche, mit aufgewirhelt, vielleicht schädlich wirken können, wenn die Bedingungen 
für die Entfaltung ihrer Schädlichkeit auch noch so complicirt sind. 

Ungenügend bleiht die Ventilation und Reinlichkeit auf Abtritten zumal im Sommer; wenn sieh 
hier auch die Luft in fortwährender Ei-neuei-ung befindet, so können doch schädlich inficirende Stoffe 
(die stinkenden Abtntt-Gase für kurze Zeit mit eingeathmet smd von keinem wesentlichen Schaden) 
mit der Verdampfung zumal flüssiger Fäcalmassen in die Höhe gerissen werden, welche, wenn auch 
bald durch den Luftstrom abgeftthrt, immer wieder von Neuem emporsteigen. Es war deshalb ein wichtiger 
Fortschritt die chemischen Zusammensetzung der Fäcalmassen durch Zusätze so zu verändern, dass 
nicht nur die Vegetationen in ihnen zerstört werden, sondern dass auch kerne neuen dann entstehen 
können; dass die Fäcalmassen dabei auch ihren üblen Geruch verlieren, ist eine angenehme Neben¬ 
wirkung, kann jedoch bei der Desinfection der Abtritte nicht in erste Linie gestellt werden. — Es 
unterliegt für mich keinem Zweifel, dass auch in den Fäcalmassen Coccobacteriaformen zuweilen halb 
zufällig cultivirt werden und zu einer solchen Vegetationsenergie gelangen, dass sie mit der Verdampfung 
in die Luft gerissen und in den Daimcanal anderer Individuen mit der verschluckten Luft eindringen, 
wo sie eventuell zum Wachsthum gelangen und' als Ferment wirken. — Eisenvitriol, Chlorkalk, Car- 
bolsäure haben sich nach mannigfachen Versuchen, wie es scheint, am besten bewährt,'nm die Fäcal- 
massen in einer Weise zu zersetzen, dass kein Ferment in ihnen fortbestehen kann. Es kann diese 
Art der Desinfection, die bei Epidemien, welche mit Erkrankungen des Darmcanals verbunden sind, 
von grösster Wichtigkeit ist, weder durch das Abfuhrsystem, noch durch das System des Fort- 
schwemmens in Canälen ganz ersetzt werden, seihst wenn letzteres noch so rasch erfolgt. Ob Coceo- 
bacteria aus Fäcalmassen im Eiter sofort weiter vegetirt, und diese etwa sauer macht, darüber weiss 
man noch nichts. 

Die Einwirkung der an verschiedenen Orten inspü-irten Luft auf den Organismus ist wenig auf¬ 
geklärt, wenngleich die Erfolge von Luftveränderung jedem Arzt, ja oft noch besser den gebildeten Laien 
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bekannt sind. Seeluft, Bergluft, Thalluft, Waldluft, Stadtluft, Zimmerluft, wer wollte xihre Verschieden¬ 
heiten leugnen! dennoch ist es schwer festzustellen, worin das Schädliche und das Nützliche der ver¬ 
schiedenen Luftarten liegt. 

b) Die Desinfeotion der Wände, Betten und sonstiger UtensiUen in Krankenzimmern. 

In einem Buch über Bierbrauerei wird als das erste Erfordemiss zum Gelingen der Gebräue 
verlangt: „Reinlichkeit bis zur Aussehweifung.“ 

Es ist leider nicht zu leugnen, dass die Herstellung eines guten Bieres mit viel mehr Aufmerksam¬ 
keit und wissenschaftlichem Ernst betrieben wird, wie die Ueberwachung vieler Krankenzimmer, wenn 
sich auch in letzterer Beziehung viel gebessert hat; — es ist ferner nicht zu leugnen, dass der Ausfall 
ganzer Gebräue in grossen Städten in socialer Beziehung viel schwerere unmittelbare sociale Folgen haben 
würde (Bierrevolutionen, bei denen der Staat durch Militär eingreifen musste, kamen ja schon wiederholt 
vor) als ein Massensterben von Verletzten in Spitälern, — deshalb ist es aber doch Pflicht des Arztes 
als Humanisten immer wieder und wieder die Aufmerksamkeit auf Alles hinzulenken, was schädlich auf 
die Kranken einwirken kann, wenn wir Uber die Art der Schädlichkeit auch oft nur dunkle Vermuthungen 
hegen. Gew'iss sind wir noch weit davon entfernt, alles auf Hospitalismus und Epidemieen Bezügliche 
wissenschaftlich begründen zu können, ebenso weit wie von der wissenschaftlichen Begründung allgemein 
hygieinischer und diätetischer Vorschriften; doch erkenne ich es zumal dem Laienpublikum gegenüber 
als nothig an, in diesen Dingen einen gewissen Positivismns zur Schau zu tragen, um wenigstens 
Einiges im Allgemeinen zweifellos Zweckmässiges zu erreichen. So sei denn auch über jedem Kranken¬ 
haus mit grossen Buchstaben geschrieben; „Reinlichkeit bis zur Ausschweifung.“ 

Man kann durch Abstauben der Wände, durch Waschen der Bettstellen, Tische, Bettüber¬ 
züge u. s. w., Klopfen und Lüften der Matratzen, Emeuernng des Strohs in den Strohsäcken zwar 
viel zur Entfernung schädlicher Stoffe thun, zumal wenn eine so gründliche Reinigung alle 8 Tage 
vorgenommen whd, doch reicht dies nicht für alle Fälle ans. Eine mit Kalk getünchte Wand ist, 
ganz besonders wenn sie feuchte Stellen hat. durch Abstauben nicht sicher von schädlichen Stoffen zu 
befreien; etwas besser dürfte dies hei Abwaschen von Wänden gelingen, die mit Oelfarbe gestrichen 
sind; doch nicht so vollkommen, als wenn die Wände bei jeder Reinigung neu getüncht werden;' da 
letzteres schwer häufig im Jahr ausführbar ist, so müsste man auch darauf denken; den an den Wänden 
und zwischen den Eitzen des Fussbodens haftenden organischen Staub zu vernichten, und hat dies theils 
durch sehr starkes Heizen, theils durch Erfüllung des ganzen Raumes mit Dampf von schwefliger Säure 
oder mit Chlor zu erreichen gesucht. Beides ist nicht leicht auszuführen; soll die Hitze wirken, so 
müsste, da die trocknen Sporen, wie behauptet wurde (die Untersuchungen darüber sind zn wiederholen), 
schwerer zu vernichten sind als die feuchten, eine Temperaturhöhe bis 150“ C. erzielt werden; darauf sind 
unsere Oefen wenig eingerichtet. Auch die Desinfection mit schwefliger Säure und Chlor hat ihre 
Schwierigkeiten, zumal in allen den (häufigsten) Fällen, in welchen die Krankenzimmer in Zusammen¬ 
hang stehen, denn so fest werden die Thüren selten schliessen, dass die Dämpfe nicht ins Neben¬ 
zimmer durchdringen. Probat sind wohl beide Mittel und in Fällen vorgeschrittener Infection der Loca- 
litäten m Anwendung zu bringen, falls man das Zimmer nicht auf einige läge räumen, neu tünchen, 
Fenster und 'ihure waschen oder neu anstreichen lassen kann. 

Die Bettbezüge sind durch halbstündiges Eintauchen in siedendes Wasser sicher von keimfähigen 
Sporen zu befreien; ebenso die Matratzen; das Stroh inficirter Strohsäcke ist zu verbrennen. Ob die 
Matratzen läna-ere Zeit eine trockne Hitze von 150“ C. ui einem Backofen aushalten können, ohne zn 
verkohlen, darüber fehlen mir Erfahrungen. 

Alle diese Desinfectioneii sind in kleinen Krankenhäusern hei gehöriger Energie verhältnissmässig 
leicht durchzufuhreii. m grossen Krankenhäusern, zumal wenn sie immer gefüllt sind, so dass es un¬ 
möglich wird, einen oder mehre grosse SiUilc plötzlich zu räumen, ist die Durchführung gründlicher 
Desinfectionen sehr, sehr schwierig. 
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Ich fasse dies beides hier zusaijimen, weil es mir in wenigen Fällen zu trennen ist, und beides 
gleich nothwendig ist. Man hat auch das Wasse i t w 1 1 ci a 1 M 1 1 111 le fi n 

zu müssen geglaubt, gestutzt auf die A It 1 11 \\ 1 tl 1 Sporen emhalte; ob solche 


Sporen einen phlogogenen Stoff zu übertragen vennögen, ist, wie oft hervorgehoben, sehr zweifelhaft; 
ob Eitercoccos wie Hefe die fennentirende Kraft verliert, wenn er lange mit reinem Wasser in Be¬ 


rührung war, ist noch zu untei-suchen. Um Sporen im Wasser zu tUdten, brauchte man mu- das Wasser 
abznkocben: ich habe eigentlich nie den Eindruck gehabt, dass eine Wunde durch Wasser inficirt wäre; 
indess habe ich doch, vielleicht aus Ubergrosser Besorgniss, den Gebrauch des Wassers, welches aus 
einem hochliegenden Reservoir in den Operationssaal geleitet ist, um damit die frischen Wunden sofort 
ausspulen zu kennen, vorläufig eingestellt, da es ja nicht undenkbar ist, dass sich in dem hölzernen 
Eeseivoir auch einmal schädliche Algensporen entwickeln könnten. Manche Chirurgen wollen das Ab- 
spillen der Wunde mittelst des Irrigateurs völlig vei-mieden wissen. Andere veraetzen auch dies Abspül¬ 
wasser mit Carboisäure oder hyperinangansaurem Kali; schwache Lösungen dieser Substanzen schaden 


wenigstens nichts. 

Kältegrade bis zur Eisbildung*) können die Entwicklung und Vegetation von Coccobacteria 
sehr bedeutend beeinträchtigen, und das wäre ja schon sehr wichtig; doch die Grade der Temperatur¬ 
herabsetzung, welche ohne Gefahr der Erfriening und Erfrierungsentzündung dauernd angewandt werden 
dürfen, haben nur äusserst geringe antiseptische Wirkung, wenn sie auch etwas desodorireiid wirken, 
weil die riechenden Stoffe sich bei niederer Temperatur weniger leicht verflüchtigen**). Obgleich ich 
früher sehr für Anwendung von Kälte bei acuten Entzündungen eingenommen war. kann ich doch 
nach Summirung aller meiner Beobachtungen keine grosse Anzahl von eclatanten Erfolgen von Sisti- 
rung acuter progredienter Phlegmone durch Kälte beibringen. 
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denen Abflusscanäle nicht liinreichen, nm das Blnt rasch genug aus dem Schädel heraus zu bringen, so würde eine Verengung 
dieser Abflusscanäle durch Kälte den Hirndrnck steigern müssen. Aehnlieh rerhaltcn sieh auch die tiefliegenden Theile in 
Amputationsstumpfen, so dass die Vortheile der Kältewirkung bei bereits vorhandener Ezsudation (wie dies auch schon von 
Andern hervorgehoben ist) etwas problematisch erscheint, mindestens physiologisch nicht begründet werden kann. — Ich wende 
nach Amputationen weder Kälte noch Wärme an; die künstliche Steigerung der Temperatur an einem Körpertheil erzeugt — 
das wissen wir sicher - Ausdehnung der Capiliarcn und Venen; wir können hierbei verstehen, dass der Abfluss des Blutes und 
die Resorption dadurch begünstigt werden. Dass die Wärme auf die Dilatation der snbentanen Venen wirkt, davon-können wir 
nns bei einem heissen Fussbad leicht durch den Augenschein überzeugen; ob sie bis zu den tiefliegenden Venen und Arterien 
der Extremitäten wirkt, wissen wir ebenso wenig als ob die Kälte bis dahin wirkt. — 

Wenn meine früher (pag. Hl) geäussene Idee richtig ist, dass die Begrenzung progredienter acuter Entzündungen 
wesentlich durch das Wegschwemmen des phiogistischen Zymoids mittelst energischer Blot- und Lymphcirculation und 
durch die celiuläre Inflitration des Gewebes begünstigt wird, so wäre die gesteigerte Wärme (wie die älteren Chirurgen sie ' 
practisch durch die Cataplasmen verwertheten) ein gutes Antiphlogisticum: da nun die Phlogosis die Disposition zur Sepsis 
steigert, so wäre sie auch ein gutes locales Antisepticum; freilich würde die Einfuhr des putriden Giftes ins Blut dabei mehr 
befördert als gehemmt, und die Wirkung des phiogistischen Zymoids auch vielleicht gesteigert. 

Man sieht aus diesen kurzen Reflexionen, wie physiologisch unbegründet die so aligemein beliebte Ansicht ist, Kälte 
sei gut, um Entzündungen zu coupiren. Dass ihre Application auf entzündete Theile angenehm ist, kann ich für meine Person ' 
nicht zugeben; ich habe mancherlei acute Entzündungen an meinem Körper dnrchgemacht, und mir zu grosser Bricichterung 
der Schmerzen warme Cataplasma machen lassen. — Für die Hospitalbehandlung behalte ich noch vielfach die Eisbehandlung 
bei, doch mehr um nichts unversucht zu lassen, was andere vernünftige Leute empfehlen, nicht aus physiologischer Ueber- 
zeugung. Man hat übrigens angefangen, diese Widerspruche und Räthsel experimentell auzugreifen: hoffen wir, dass die 
Lösung bald erfolgt. 

Wenden wir uns nun denjenigen Arzeneimitteln zu, welche hei ihrer örtlichen Application (die 
innerlich angewandten sogenannten antiseptischen Mittel entziehen sich jeder wissenschaftlichen Behand¬ 
lung) als aiitiseptisch wirkend empfohlen werden, und die zugleich die Infectionsstoffe zerstören sollen, 
welche sich etwa in den Verhandmaterialien befinden, — so ist'dabei vor Allem in Erwägung zu nehmen, 
dass diese Mittel mir dort ihre Wirkung entfalten können,- wo sie mit der ganzen Wundfläehe in 
innige Berührung kommen; sie können da prophylaetisch angewandt werden, nm die Entwicklung von 
Zersetzungsprocessen und Coccobacteriavegetationen zu verhüten, oder sie sollen die vorhandenen. Ve¬ 
getationen zerstören. Beide Zwecke können da nicht erreicht werden, wo es sich um Höhlenwunden 
handelt, es sei denn, dass jeder Punkt der 'Wundhöhle von dem Verbandmittel getroffen werde. Dies 
ist nur in den einfacheren I'ällen möglich; wo sich Zersetzung und Coccosvegetationen tief hinein 
zwischen die Gewebe erstrecken, etwa in rohrenfoi-mige Höhlen (z. B. Sehnenscheiden) oder wo sie 
ins kranke Gewebe eingedrungen sind, ist die Application von antiseptischen Verbandmitteln ganz ohne 
Wirkung: wenn dieselben den frei lieurenden Theil der Wunde auch noch so exact bedecken, so wird 
dadurch die Entwicklung des Coccos in der Tiefe durchaus nicht beeinträchtigt. Heber die völlige 
Machtlosigkeit der antiseptischen Mittel in diesen schwersten Fällen sieh Illusionen zu machen, kann 
nur solchen Chirurgen Befriedigung gewähren, welche mit geschlossenen Augen von einem Kranken¬ 
bett zum andern wandern und sich beruhigt fühlen, wenn sie dies oder jenes so allgemein angepriesene 
Mittel auf die Wunde aufgelegt haben. Die Prophylaxis ist hier das wichtigste; man wende die 
äusserste Sorgfalt an, dass das Secret aus Höhleiiwnnden zweckmässigen Abfluss habe, und dass der 
Eiter nicht von aussen inficirt werde; ist letzteres aber dennoch geschehen, dann ist es ebenso schwer 
die zudringlichen Vegetationen zu entfernen, als emen Acker zu reinigen, welcher mit einem durch 
Unkraut verunreinigten Saatkorn besät ist. 

Auf die rasche Desinfection und Desodoration eines vernachlässigten Geschwürs braucht man 
nicht besonders stolz zu sein; das macht sich bei Beseitigung der entzündlichen Reizung, Ruhe des 
kranken Theils und Reinlichkeit von selbst, wie jeder Chirurg weiss, der die Metamoiphose eines eben 
zngegangenen Unterschenkelgeschwürs beobachtet hat, wenn der Patient 3 Tage im Krankenhaus war 
und nichts geschah als die Anwendung eines Bades und häufiger Verband mit Wasser. — Es ist ferner 
schon hervorgehoben, dass selbst sehr- üppige Vegetationen von Eitei-coccos mit Buttersäm-e-ähnlichem 
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Gestank des Eitere auf flachen visllig zu Tage liegenden Wunden, sehr bald verschwinden, wenn 
man die Wunde sehr häufig (etwa alle 2 Stunden) reinigt, und' irgend eines der gewühnlichen Ver- 
handwässer applicirt. Nur eine Art septischer Erkrankung bedarf aucli hei offenen Wunden einer 
eingreifenden Behandlung, nemlich der Hospitalbrand, die phagedänische Gangrän und die dahin 
gehörigen verwandten Processe (Harn- und Speieheldiphtherie, Noma, gewisse Formen phagedänischer 
syphilitischer Geschwüre). 

Ich will keineswegs in Abrede stellen,' dass es sehr viele Mittel gieht, durch welche man diese 
Wundkrankheit heilen kann; doch alle 'Verbandmlttel, die gewöhnlich empfohlen werden, brauchen 
Tage lang, bis sie durch den pulpösen Brei zu den Stellen hm Vordringen, an welchen der diphtheri- 
tische Process ins Gewebe verrückt und den Weg für die Vegetation bahnt. Es hat mich noch stets 
gereut, mit antiseptischen Verbandmitteln in diesen Fällen Zeit verloren zu haben; denn diese Mittel 
wirken zu langsam und nicht sicher genug. Zerstörung der ganzen Wundfläche bis ins gesunde Ge¬ 
webe hinein, ist hier die am raschesten und sichersten wirkende Procedur. 


Man mache dieselbe zu einem wichtigen Operationsact, denn ein Theil des Lebens der Patienten (Zeitverlust), oder selbst 
der Verlast des Lebens steht anf dem Spiele; der Kranke wird narkotisirt; dann wird mit scharfen Leffcln, Myrthenblatt etc. 
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Eine Eiutheilnng der antiseptischen Verhandmittel schliesst sich ivohl am besten an die che¬ 
mische Eintheiliiiig an. 

Metalloide. 

Sowohl Sauerstoff als Wasserstoff und Stickstoff sind von Laugier, Demarquay, 
Salva, Leconte auf Wunden und gangränöse Geschwüre appliciit Man findet eine ZuBainme''stell""g 
der Applicationsweisen und Resultate in dem interessanten Buch von Demarquay; Essai de pneumato- 
logie inddicale*). Der Sauerstoff soll Vei-mindening der Schmerzen, Erregung der capillaren Circulation 
erzeugen, und hei spontaner Gangrän soll die Haut des erkrankten Gliedes schnell ihr hlau-livides Aus¬ 
sehn verlieren, und die mortifich-ten Theile sollen sich rasch ahstosseii. Wasserstoff soll die Hei¬ 
lung suhcutaner Wunden sehr beeinträchtigen, die Organisation der entzündlichen Neubildung wesentlich 
hemmen. Ueher die Einwirkung von Stickstoff sagt Demarquay, er scheine die entzündlichen 
Eeactionen an einer Wunde zu massigen, und die Heilung per primam zu begünstigen. — Die Schwie¬ 
rigkeiten der Application dieser Gase sind so gross, dass die darüber angestellten Versuche nicht sehr 
zahlreich sind; bedeutend sind die praktischen Erfolge dieser Versuche jedenfalls nicht. 

Chlor wird, von Wasser ahsorhirt, als Chlorwasser viel angewandt, auch ist die Entwicklung 
von Chloidampfen aus Chlorkalk ein beliebtes Desinfectionsmittel hei Epidemieen. 

Ich schätze das Chlorwasser als eines der besten desodorirenden und antiseptischen Mittel; es 
wird seine Wirkung nicht verfehlen, wenn die Verbände damit sehr häufig gewechselt werden, der Art, 
dass die ganze Wunde damit in Berühning kommt; in concentfirter (officineller) Foim ist es manchem 
Patienten sehr empfindlich auf Wunden; wendet man es diluirt an, so muss es noch viel häufiger 
gewechselt werden, weil die geringe Menge Chlor, die es dann enthält, sich zu bald verflüchtigt Im 
Verhältniss von 1 zu 10 Theilen Wasser vermag es die Entwicklung von Bacterien wohl zu verzögern, 
doch nur auf 2 Tage, weil dann zu viel Chlor verdampft ist (pag. 206). 

Brom ist als Aetzmittel hei Hospitalhrand von amerikanischen Aerzten sehr empfohlen wor- 

Jod wäre gewiss in ähnlicher Weise als Aetzmittel anzuwenden. Seine Verwendung in Form 
von Jodtinctur ist mit Recht sehr allgemein hei antiseptischer Behandlung geschätzt, es ist zumal 
hei Diphtheritis und Hospitalhrand empfohlen. Die antiseptischc Wirkung der Jodtinctur whd leider 
dadurch sehr beeinträchtigt, dass das in die Gewebe etwa eindrmgeiide Jod sich gar zu schnell in 
Jodnatnum oder Jodkalium umsetzt; man muss daher die intensiven Bepmseliingen der Wunde alle 
1--2 Stunden wiederholen, wenn die Zersetzungsprooesse gehemmt. Bactenen und Coecos zerstört werden 
sollen. Bei Diphtheritis ist die Eigenschaft des Jods in die aufgelagerte Fihrindecke und in die Ge¬ 
webe einzudfingen nicht hoch genug zu schätzen, und ein sehr häufiges Betupfen der diphtheritisch 
erkrankten Theile mit Jodtinctur müsste zweifellos eine antiseptische Wü'kung haben. Leider steht 
dieser intensiven Application des Jods die zugleich phlogogene Wirkung des Mittels etwas im Wege; 
wendet man starke Jodtinctur gar zu häufig auf Wunden an, so wird die Wunde entzündet, unerträglich 
empfindlich. Immerhin ist es eines der besten Mittel in den erwähnten l ällen. Reine Jodtinctur, selbst 
mit viel Blnt z. B. in einer Struma cystica gemischt, schützt ziemlich sicher vor Faulniss und vor 
Bacterieiientwicklung. 

Kohlenstoff, gepulverte Holzkohle auf stinkende Wunden und Geschwüre gestaut, ist ein 
ganz vortreffliches desodorhendes Mittel; die Kohle ahsorhirt die stinkenden Gase fast vollständig: einen 
Einfluss auf die Zersetzung der Gewebe scheint sie nicht weiter zu haben, als etwa in dem sie etwas 
wasserentziehend wirkt; Bacterien und Coccos werden in ihrer Bewegung und Vegetation durch die 
Kohle nicht beeinträchtigt. 
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Säuren niid Oxyde der Metalloide- 

Schweflige Säure ist zum Verband bei Quetsebwundeu von Dewar*) und Balfour**) 
empfohlen worden. Hoppe bezeichnet sie als das kräftigste Mittel zur Desinfection von inficirten 
Localem 

Rauchende Salpetersäure wirkt voitrefflich hei Hospitalhrand, wenn sie als Aetzmittel in 
der fi-Uher (pag. 232) beschriebenen Weise angewandt wird. 

Von der Kohlensäure, dauernd auf Wunden und Geschwüre applicirt, sagt Demarquay***), 
dass sie die Heilung suheutaner Wunden wesentlich beschleunige, bei stinkenden Geschwüren rasch 
desodorirend wirke und die Secretion beschränke (eine Wirkung, die auch hei Oatarrhen der Schleim¬ 
häute gerühmt wird), dann die Benarbung mächtig fördere, hei Phlegmonen den Schmerz herahige. Die 
oft gerühmte Wirkung stark Kohlensäure-haltiger Quellen auf die Heilung alter Geschwüre duifte durch 
diese Beobachtungen Demarquay’s bestätigt werden. 

Von der Borsäure erwähnt Brückef), dass sie in concentrirter Lösung stark antiseptisch 
(zumal desodorirend) wirke, wenn auch Schimmelhildung dadurch nicht verhindert werde. Ich habe 
käufliche Borsäure als Pulver auf stinkende Krehsgeschwiire gestreut, welche danach sehr trocken 
wurden und für einige Zeit ihren Gerach verloren. Es sind weitere Versuche damit anzustellen; bei 
Zusatz zu Ileischinfus fand keine Bacterienentwicklung Statt (pag. 208). 

Alkalien. 

Das Kalihydrat (Kali causticum) in Substanz und in Lösung angewandt, ist gewiss als Aetz¬ 
mittel von vortrefflicher Wirkung, wo es sich um Zerstörung von Wunden mit phagedanischer Gangrän 
handelt: um es täglich wiederholt in starken wirksamen Lösungen anzuwenden, ist es zu schmerzhaft. 

Salze. 

Jodkalium soll auf stinkende Geschwüre aufgestreut leicht ätzend, desinficirend wirken; da 
jedenfalls viel Jod dabei aufgenommen wird, so kann es nicht continuirlich angewandt werden. 

Chlorsaures Kali ist ein beliebtes antiseptisches, desodorirendes Mittel; es wird traditionell 
zu Mundwässern oft verwendet; die Bacterienentwicklnng wird wenig dadurch beeinträchtigt (pag. 206); 
auf stinkende Wunden wird es wenig verwandt, da seine Wirkung selbst in starken Lösungen zu 
schwach ist. ’ ■ 

Von dem Kali carhonieum macht man wenig ausserlichen Gebrauch, vielleicht mit Unrecht; 
es verhütet jedenfalls die Bacterienbildung in hervorragender Weise; in welcher Coucentration es auf 
Wunden vertragen werden konnte, ohne zu starken Schmerz und Entzündungen zu erregen, ob es von 
dort aus resorbirt werden und giftig^ wirken kann, dariiber fehlt es, so viel mir bekannt, an Erfahrungen. 
Es wurde vor einigen Jahren als Streupulver auf Epithelialcarcmome empfohlen; es sollten dadurch be¬ 
sonders die Epithelialzellen zerstört werden, das zurückbleibende Bindegewebe sollte dann schrumpfen 
und Heilung erfolgen; ich habe es einmal bei einem Drüsencarcinom am Halse und einmal bei einem 
Carcinoin des Penis versucht; es erfolgte ziemlich rasch Erweichung und Abstossung des ulcerirten 
Krebsgewebes, doch keine Heilung. 

Kochsalz, zur Conservirung von Fleisch so viel im Leben verwandt, hat bisher wenig Eingang 
in die chürurgische Praxis gefunden. Es kann seihst in starken Losungen die Bacterienentwicklnng 
nicht hemmen; man müsste die Wunde schon ganz dick damit bestreuen: es würde zweifellos afai-k 
wasserentziehend und dadurch antiseptisch wirken; ob es dabei heftige Schmerzen macht, darüber 
fehlen mir Erfahrungen. 

♦) Journal de Chöcaie mOdicale. 5. SCrie. IV. pag.493. 

**) Edinb. m6<l. Journ. XIV. pag. 1061. 1869. 

***) 1- »■ P“g- 521 u. f. 

, +) Ueber den Bau der rothen Blutkörperchen. Sitzungsbericht dev kaiserl. Acadeniie der Wissenschaften. Wien. 
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Borsäure» Natron (Borax) war in Salbenfonn und in Fonn von Wundwasser ein beliebtes 
Verbandmittel der älteren Chirargen. Vielleiclit ist es unverdientcrnuuisscn ausser Gebraneb bekommen. 
Ich habe es als Pulver auf carcinomatöse Bnistgeschwiire gestreut; Geruch und Secretion wurden da¬ 
durch verringert. Es ist ein mächtiges Hemmniss fttr'Bacterienentwicklung (pag. 208). 

Unterschwefligsaures Natron (Iposolfito Soda) und das gleiche Magnesiumsalz sind 
von Polli*) mit grossem Nachdruck als ausserlich und innerlich sehr wirksame antiseptische Mittel 
empfohlen. Die Versuche (pag. 208), welche ich mit diesen Salzen angestellt habe, (mit Präparaten, 
die Herr Prof. Polli die Güte hatte an meinen früheren Assistenten. Herrn Dr. Menzel, zu schicken) 
zeigten mir, dass dieselben weder den Fäulnissgerach noch die Bacterienentwicklung zu verhindern im 
Stande sind; ich habe daher auch keine Gelegenheit genommen, diese Mittel auf Wunden anzuwenden, 
da sie jedenfalls, wenn überhaupt, nur sehr schwach autiseptisch wirken. 

Das schwefelsaure Eisenoxydul ist ein zur Desodoration der Abtritte sehr gebräuchlich 
gewordenes Mittel; wie stark die Concentration der zugeseteten Lösungen sein muss, um jede Bacterien- 
vegetation zu verhindern, darüber sind weitere Untersuchungen anzustellen; in einer Lösung von 10 Gr. 
auf 1 Unze Wasser bei Zusatz von Fleisch entwickelten sich keine Bacterien; ob durch Ansäuern die 
Dejecta von Typhus- und Cholera-Kranken wirklich unschädlich werden, ist schwer festzustelleu. Auf 
Wunden kann das IJisenviti'iol wegen seiner ätzenden und giftigen Eigenschaften immer nur in schwachen 
Lösungen veiwendet werden. Dass ausgedehntere Versuchsreihen Uber die antiseptische Wirkung dieses 
Mittels auf Wunden vorliegen, ist mir nicht bekannt. 

Das Ferrum sesquichloratum ist in Form des Liquor Fern sesquichlorati seit etwa zwei 
Decennien als eines der wirksamsten Styptica in der ärztlichen Praxis sehr beliebt geworden. Die 
stark coagulirende Wirkung dieser Flüssigkeit, selbst wenn man sie sehr verdünnt anwendet, ist ein 
Hinderniss für ihr tieferes Eindringen in die Gewebe; immerhin kann es zum Betupfen diphtheritischer 
Belege auf Schleimhäuten und Wunden mit Vortheil verwendet werden; es todtet die Bacterien selbst 
in sehr bedeutenden Verdünnungen. 

Hypermangansaures Kali ist als Desodorans in kurzer Zeit berühmt geworden und wird 
sehr viel auch von mir gebraucht Es besitzt den grossen Vortheil, dass es rasch bis in eine gewisse 
Tiefe in die Gewebe eindringt und etwas wasserentziehend wirkt, ohne zu starke Coagiilation herbei¬ 
zuführen; es ist daher besonders gut zu Mundwässern, bei Ansammlungen stinkender Seerete im Munde 
zu verwenden, und auf Wunden, nachdem sie zuvor mit Wasser vom Eiter befreit sind. Schwächere 
Lösungen dürften nur bei wiederholter Anwendung Fäulniss-hemmend, Bacterien-tödtend wirken. Die 
schnelle Zersetzung der Lösung dieses Salzes bei Berührung mit den Geweben des Körpers macht es 
unbrauchbar für den Verband; die Wirkung ist nur eine momentane, schon eine Stunde nachher stinkt 
die Wunde wie zuvor. Auch ist die Dnrchtränknng des Verbandes und Bettzeuges möglichst zu ver¬ 
meiden. weil die dadurch entstehenden Flecke in der Wäsche nicht ausgehen; dies ist eine zumal für 
Hospitäler sehr üble Nebenwirkung dieses Mittels. 

Das Chlorzink lässt sich nur als Aetzmittel bei phagedänischen Wunden verwenden; man 
braucht es als Pasta oder man betupft die brandigen Wunden mit einer Lösung von Chlorzink in Aether; 
es dring-t wenig in die Gewebe, und wirkt wohl nur eaiiterisirend. — Ls ist empfohlen, frische Wunden 
mit Chlorzinklösungen zu waschen, um die Zersetzung zu verhindern; die Wirkung ist eine zu vor- 
übergeheude, als dass von ihr viel zu erwarten wäre; ich habe diese Application des Mittels versucht, 
jedoch ohne wesentlichen Erfolg. 

Kupfervitriol tödtet die Bacterien schnell, lässt ihre Entwicklung nicht zu (pag. 208); es 
wäre in dünnen Lösungen verwendet ein vorti-effliches antiseptisches Verbandmittel, wenn man nicht 
seine Resorption und seine giftigen Eigenschaften füi-chten müsste. Betupfen übel aussehender Wunden 
mit coiicentrirten Lösungen ist sehr empfindlich. 




Sublimatliisung zumal die Aqua phagedaemca ist eiues der ältesten und wiiksaiiisteu Anti- 
septica. doeli nur in sehr seliwaehen Verdünnungen und auf kleinen Flächen anzuwenden. Auf grosse 
Wunden als Verhandmittel applicirt, würde es hei wirksamer Concentration nicht nur dauernde Schmerzen, 
sondern hei Resorption wohl auch Speichelfluss 'und sonstige Qnecksilher-Vergiftungserscheinuugen er¬ 
zeugen. — Das gleiche gilt vom Liquor Hydrargyri nitric. oxydulat 

Rothes oder weisses Quecksilherpräcipitat in Pulverform auf stinkende Geschwüre aufge¬ 
streut, wirkt wohl nur eautei-isireud, und wurde, längere Zeit angewandt, ehenfalls Speiclielfluss er¬ 
zeugen. 

Die Wirkung des Salpetersäuren Silheroxyd’s ist zu bekannt, als dass darüber noch etwas 
zu sagen wäre; obgleich es die Bacterien sclincll todtet, so ist doch seine Ligenscliatt, rasch eine dünne 
Eschara zu bilden, ungünstig; wollte man es hei Hospitalhrand täglich in der Weise anwenden, wie 
man es hei Lupus nach Hebra anweiidet. so wurde man auch wohl einen Erfolg erzielen, doch nicht 
rasch genug und mit zu fürchterlichen Schmerzen für den Patienten. 

Dasselbe gilt vom Chlorgold. 

Chromsaures Kali und Chromsäure sind als Aetzmittel für schlechte Wunden empfohlen;^ 
ich habe es bis jetzt nie angewandt, halte es jedoch für empfehlenswerth. Versuche damit zu machen, 
da selbst schwache Lösungen, die leicht in die Gewebe emdrmgen. die Faulniss hemmen und vergiftend 
auf Bacterien einwirken. Man wud in Glasern, m welchen sich anatomische Präparate in Chromsäure 
befinden, sehr oft Penicillium, doch keine Bacterien und keine Micrococcos finden. 

Von Chlorkalklüsungen gilt dasselbe wie von verdünntem Chlorwasser. Hs ist ein sehr 
billiges zumal zur Desinfection der Verhandstlicke zweckmassiges Mittel, und wird auf meiner Klinik 
als gewöhnliches Verbandwasser (3 ii auf Pfd. i Wasser) gebraucht. 

Maiizcnstoffc. 

Von den Pflanzensäuren ist die Citronensäure zumal der frische Citronensaft ein seit 
langer Zeit berühmtes Mittel unreine Wunden zu bessern; wahrscheinlich würde man durch Auflösungen 
von Citronensäure die gleichen Wirkungen erzielen. Ich habe keine Erfahrungen darüber; das Mittel 
ist zu theuer, um es in grossem Maassstabe in Krankenhäusern anzuwenden; wenn die Säure bei pha¬ 
gedänischer Gangrän in die Gewebe eindringt und ihre Application häufig genug erfolgt, so wird sie 
gewiss wirksam sein; es käme dann noch darauf an, wie schmerzhaft ein solcher Verband wäre. 

Von den Basen könnte wohl nur Chinin in Frage kommen; es tödtet die Bacterien, in wie 
weit es den Fäulnissprocess stört, ist mir nicht bekannt; als gewöhnliches Wundwasser wäre Chinin¬ 
lösung viel zu theuer; ob es bei Diphtheritis und phagedänischer Gangrän in die Gewebe eindringt 
und die Vegetationen in der Tiefe tödtet, darüber besitze ich keine Erfahrungen. 

lieber den Zucker als Antisepticum habe ich schon wiederholt gesprochen. Es scheint, dass 
bei sehr reichlichem Zusatz von Zucker zu faulenden stinkenden Flüssigkeiten die Milchsäurebildung 
so prävalii-end wird, dass die stinkenden Zersetzungsproducte nicht mehr gebildet werden. Dem¬ 
nach wäre der Zucker in erster Linie ein Desordorans. Es ist ferner durch unsere Untersuchungen 
festgestellt, dass die Art der Bacterienvegetation dadurch etwas beeinflusst wird. Gelingt es, einer 
Bacterienvegetation bei phagedänischer Gangrän so viel Zucker zuzuftthren, dass sie ihn vonviegend 
assimilii-t, — eine Modification des Stoffwechsels in diesen Organismen, die einige Zeit in Ansprach 
nimmt — dann verliert die Vegetation wohl auch ihre Fähigkeit als Fäulnissferment; es würde sich 
dabei um eine wirklich „umstimmende“ Wirkung handeln. Die ausserordentlich prompte Wn-kung der 
Aetzungen mit Salpetersäure bei Hospitalbrand und die geringe Anzahl von Fällen, die mir zur Beob¬ 
achtung zu Gebote stand, sind die Ursache, warum ich wenig Uber die practische Verwerthung des 
Zuckers bei Hospitalbrand sagen kann. Zweimal habe ich ihn in Verbindung mit feuchter Wärme 
angewandt; einmal bestreute ich ein brandig gewordenes Panaritium, das ich mir von eiirer anderen Ab- 
theiUrng des Krarrkenharrses zu diesem Zweck geliehen hatte, täglich zwei Mal dick mit Milchzucker, 
legte Leinwandläppchert und Wachstafiiet darüber, und Itess darauf kataplasmirerr; in drei Tageri 





war die Wunde rein. Das zweite Mal bestreute ich eine Wunde am Oberarm nach Exstii-pation eines 
Lipoms*) mit gepulvertem Rohrzucker, und liess darllber kataplasmiren; die Gangrän schritt 3 Tage 
lang weiter, der Zucker loste sich zu Syrnp auf und floss ab; dann liess ich Bestreuungen mit Milch¬ 
zucker machen, doch erst 6 Tage später reinigte sich, die Wunde. Bei Harndiphtherie habe ich einige 
Male Milchzucker in grossen Mengen aufstreuen lassen, und glaube, dass es günstig gewirkt hat, indem 
es die Ammoniakbildnng hinderte, weil die Milchsäureblldung an seine Stelle trat. Der etwa» schwer 
lösliche Milchzucker wirkt übrigens auch stark wasserentziehend auf die Wunde und ist auch dadurch 
der Bacterienwucherung hinderlich. — Bei Äpthen kleiner Kinder whd in Deutschland gestossener 
Zucker als Volksmittel viel angewandt, oft mit gutem Erfolg; theils wirkt dabei das mechanische Äb- 
reiben der apthösen Auflagerungen günstig, theils wird dadurch auch wohl die Entwicklung stin¬ 
kender Fäulnissproducte im Munde verhindert. — Im Ganzen ist die antiseptische Wirkung des Zuckers 
eine zu langsame, als dass er in schlimmen Fällen phagedänischer Gangrän sehr verwendbar wäre. 
Dass durch die Gegenwart des Zuckers das septische Gift nicht zerstört wird, ist schon früher hervor¬ 
gehoben. 

Ein vortreffliches Antisepticum ist das Glycerin. Demarquay theilt in seinem Buch über 
das Glyoerin**) mit, dass es zuerst 1844 in England von Thomas de la Rue bei einem Fall von 
Verbrennung angewandt sei, und dass M. Warington 1846 seine antiseptischen Wirkungen practisch 
verwandt habe. Ich habe es schon vor vielen Jahren in der Klinik v. Langenbeck’s gelegentlich 
als Verbandmittel verwandt, habe es jedoch erst in neuerer Zeit als Antisepticum hoch schätzen gelernt. 

In reinem unrerdannten Glycerin bilden sich keine Bacterien nnd kein Schimmei; ietzterer kommt ant stark verdünntem 
Giyeetin allerdings znr Entwicklung, doch Bacterien vegetiren nicht leicht darin. Das reine Glycerin als Verbandmittel täg¬ 

lich angewandt, wird nach meinen Erfthrnngcn nur eine Zeit lang ertragen; manche Patienten klagen schon nach 2 Tagen, 
andere freilich erst nach 6 nnd 12 Tagen über brennende Schmerzen beim Verband; so sanber das Mittei in der Anwendnng 

ist, so lässt es sich also doch nicht ant die Daner anwenden. Ist einmal Eiterflänlniss an einer Wunde, so wirkt es nicht be¬ 
sonders desodorirend, es sei denn, dass es sehr oft am Tage applicirt wird, dies bietet also keine besonderen Vortheile. Da 
das Glycerin in dickerer Masse- die Wunde bedeckend die Bacterienenkwieklung und, wie es scheint, auch die stinkende Zer¬ 
setzung wesentlich behindert, nnd die Eigenschaft hat, den Geweben mehr anzuhängen als dünndUssige Verbandmittel, so 
verwende ich es besonders gern bei frischen Höhlenwunden. Ich begiesse nach Exstirpation grosser Geschwülste und nachdem 
die Blutung steht, zuweüen die ganze Wunde dick mit Glycerin, sehlieese dann den einen Theil der Wunde und lege dicke 
ip Glycerin getauchte Leinwandstreifen bis hoch hinauf oder tief hinein in die Wundhöhlen. Selbst wenn die Wunde durch Ver¬ 
band locker bedeckt werden muss, ist nach 24 Stunden meist gar kein Geruch; es wird nun aufs Neue Glycerin auf und in die 
Wunde gegossen; nach zwei bis drei Tagen werden die Leinwandstreifen ansgezogen; hinter diesen stinkt der Eiter zuweilen; 

sofort muss dann Glycerin hineingespritzt nnd eine Zeit lang darin zurückgehalten werden. Ist das Glycerin abgeflossen, dann 

tritt auch Gestank ein; ist starke Zersetzung vorhanden, so nützt das Glycerin auch nicht mehr viel, es wirkt dann wenig 
desodorirend. Nach meinen Erfahrungen ist die wichtigste Wirkung des Glycerins in den ersten zwei Tagen; ist in dieser Zeit 
in allen Theilen der Wundhöble die regelmässige entzündliche Inültration eingetreten, nnd sind die Granulationsflächen in der Ent¬ 

wicklung, dann ist die Gefahr der partiellen Verklebungen in der Tiefe mit Abschluss von Höhlen, in denen sieh Eiter zer¬ 
setzen kann, ziemlich überwunden. — Nach ausgedehnten Exstirpationen von Achseldrüsen habe ich die Glycerinbehandlung 
oft angewandt und bin auch besonders erfreut gewesen, wie rasch tachher diese Wunden sich zusammenzogen nnd heilten; 
oft war schon nach 8 Tagen die Eiterung aus der Achselhöhle fast versiegt. Auch bei Amputation des Oberschenkels und 
Eesection des Ellenbogengelenkes habe ich die üebergiessnngen der frischen Wunden, n-espcctive die Füllung der Wuudhöhleu 
mit Glycerin mit günstigstem Erfolg angewandt. - Vor nachträglicher Infeotion der Wunden schützte diese Behandlung na¬ 
türlich auch nicht, zumal da man oft die Glycerinbehandlung der Schmerzen halber nicht fortsetzen kann. 

Das Terpenthinöl maskirt den Gestank auf Wunden, erzeugt aber, öfter angewandt, heftige 
Entzündung. 

Camphor, obgleich in Wasser wenig löslich, etwas mehr in stark alcoholhaltigein Wein (in 
emulsiver Form mit Gummi in Wein als Vinum camphoratum angewandt), ist ein starkes Gift für 
Bacterien nimmt jedoch den stinkenden Geruch den Wunden nicht, sondern verbindet sich mit ihm zu 
einer für mich sehr unangenehm riechenden Mischung. Besonders hervorragende Wirkungen von 
Camphorwein habe ich nicht gesehen. 

») Chirurgische Klinik. Wien 1869/10. pag. 27. 

*♦) De la Qlyc6vine. Paris 1867. 
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starke Tanninlösungen erschweren den Bacterien ihre Vegetationen durch Wasserentziehung 
und durch Schrampfung der Granulationen; sie haben aber keine recht hervorragenden antiseptischen 
Wirkungen, wuken auch nicht desodonrend: das gleiche gilt von allen gerhsaurehaltigen Pflanzende¬ 
cocten. Nur vom Spirituosen Cainpechenholz>extract, welches von Desmartis*) gegen Hospital¬ 
brand empfohlen ist, muss ich die Bacterien-tödtende Wirkung bemerken. In einer starken Abkochung 
von Campechenholz, sowie auch in einer gleichen Abkochung von getrockneten Walnussschaalen ent¬ 
wickelten sich die Bacterien erst sehr spät und vegetirten enorm langsam, ein geringer Grad von 
septischer Wirkung dürfte daher auch diesen Decocten zukommen. 

In pflanzlichen Oelen (Olivenöl, Mandelöl, Nussöl) entwickeln sich spontan keine Bacterien. 
Man kann Eiter, Blut, Serum Monate lang unter einer dicken Schicht Oel oft geruchlos bewahren; 
es kamen in vielen Fallen keine Bacterien darunter zur Entwicklung. Setzt man Bactenen-haltige 
Flüssigkeit unter dicke Oelschichten, so vegetiren die Organismen noch lange fort und bleiben noch 
lang beweglich, endlich sterben sie ah und fallen zu Boden; die Flüssigkeit behält ihren Gestank. — 
Um Wunden vor Infection zu schützen, ist eine dicke Oelschicht gewiss sehr zweckmassig: kann man 
diese Oelschicht täglich recht vollständig erneuern, .so ist das gewiss sehr vortheilhaft: auch ist die 
Durchtränkniing der auf die Wunden gelegten Charpie und Compressen mit Oel euie sehr gute Ver- 
haiidmethode, die Verhandstücke werden dadurch desinficirt, denn die darin etwa enthaltenen trocknen 
Sporen können sich in dem Oel nicht entwickeln und werden durch dasselbe von der Wunde ahge- 
halten. Den Gestank vermag der Oelverhand dem Eiter nicht zu nehmen: auch wu'd der in grossem 
Maassstabe sehr verschwenderisch mit ganz raffinirtem geruchlosem Oel angewandte Verband für grosse 
Spitäler zu kostbar. Ist Zersetzung und Coccoswiicherung im Eiter, dann hat die Oeldecke keinen Werth 
mehr, denn hinter ihr geht diese Vegetation ihren ungestörten Gang. — Oh Senföl und Meerettigöl 
die fermentirende Wirkung des Eitereoccos ebenso ahschwächen, wie die fermentirende Kraft der Hefe, 
habe ich nicht untersucht, da diese Substanzen zu Verbänden nicht wohl verwerthbar Sind. 

Es ist Regel, dass diejenigen Vegetationen, welche in einer gahrenden Flüssigkeit sich üppig 
vermehren, in dem Product dieser Gähruug nicht leben können. In reinem Alkohol, in reiner Essig¬ 
säure, Milchsäure, Buttersäure giebt es keine Hefe- und keine Coceobacterienvegetationen; 
ebenso wenig in den reinen Endproducten der Fäulniss. Alle diese Gährungs- und Fäulnissproducte sind 
Bacterien-todtend, sind in dieser Beziehung Antiseptica; doch nur wenn sie concentmt in Anwendung 
kommen; da sie aber in dieser Form auch für den menschlichen Organismus Gifte sind, und ihi-e Ge¬ 
genwart in geringer Menge nur wenig antiseptische Kraft hat, so ist ihre practische Verwendbarkeit 
leider keine sehr grosse. 

Den Gährungsprocess selbst auf Wunden vor sich gehen zu lassen und so zu verwerthen, 
dass er an Stelle des Fäulnissprocesses tritt, ist eine in neuerer Zeit wenig verwerthete Idee. Bei dem in 
der Einleitung dieses Werkes ei-wähnten Fall, dem Verband mit getrockneten in Milch gekochten Feigen, 
mag der Zucker und die Milchsäurebildung gewiss eine grosse vielleicht die bedeutendste Rolle spielen; 
doch ist es zweifellos, dass die in den Feigen entwickelte Hefe dabei auch mächtig vegetirt und einen 
Theil der in Fäulniss begriffenen Stickstoff-haltigen stinkenden Gewebe assimilu-t. Verbände mit Press¬ 
hefe allein, wirken freilich wenig desodonrend. besser sehon. wenn man ihnen Zucker z"»etzt. 

Unsere Vorfahren haben von der Gährung auf Wanden einen ziemlich ausgedehnten Gebrauch gemacht; man wird in 
dem nngehenreu Vorrath von Verbandmittelu bei den Chirurgen des Mittelaiters zumal unter den Mittein gegen den offenen 
Krebs Manches dahin gehörige finden. Als Voltsmittel und Gcheimmittel finden sich eoiche Eeeepte jetzt noch in Fa¬ 

milien vor; so liegt mir ein Reoept vor „das bewiihrteste Mittel gegen den offenen Krebs“, nach welchem aus Feigen, Sauer¬ 
teich und Knoblauch zu gleichen Theilen eine Pasta bereitet und diese tSglioh neu aufgelegt werden soll; wenn mau dies 
fleissig anwendet, „so ist ein solcher offener Krebsschaden in Zeit von 8—10 Tagen völlig geheilt.“ — Ein anderes des 
Herrn X, Sachsen-Gothaischen Leibmedicus, Mittel gegen den Krebs“ besteht aus einem Brei gekochter Mohrrüben welcher 
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unmittelbar aut das Geschwür aufgelegt wird, darüber werden Kataplasmen applicirti in wenigen Tagen schwindet der üble Geruch 
und die Wunde wird nun gleich einer guten Wunde und heilt. Ob hierbei nun der reiche Zuckergehalt der Mohrrüben oder 
auch die ,Pectose“, dieses in den Mohrrüben enthaltene Ferment der Pectingährnug eine Rolle spielt, vermag ich nicht an¬ 
zugehen. Es ist mir jedoch bei diesem alten Recept eingefallen, dass mir Wagner (weiland Professor in Königsberg) als er 
noch in Danzig am dortigen Stadtkrankenhaus war, erzählte, es sei dort im Hanse ein alter Chirurg als Assistent, der den 
Hospitalbrand mit Kataplasmen aus Mohrrüben behandle und zwar mit oft colatanten Erfolgen. So wenig wir nun auch Lust 
verspüren werden, aut die alten Kataplasma-Sehmiererei in Hospitälern zurückzukommen, so hat es mich doch intcrcssirt, die 
Ursachen für die, wenn auch beschränkte Wirksamkeit, dieser früher so beliebten vegetabilischen Verbände aufgefnnden zu 
haben. - Das Ausspülen des Mundes mit Bierhefe bei Scorbnt und Soor wird, wie ich höre, noch zuweilen von Skoda 
empfohlen; es mag dabei wohl der Kohlensänregehalt der Bierhefe mitwirken. Auch die Anwendung der Buttermilch zur 
Tilgung des Hospitalbrandes*) verdankt wohl mehr dem. Zucker und der Milchsäure als dem Act der Milchsäurcgährung ihre 

Erwähnen muss ich hier den der Müchsäuregährung so nahe stehenden Process der Verdaunng, 
der hekauiitUch auch auf Wunden in Anwendung gezogen ist durch Verband stinkender Geschwüre 
mit Magensaft. Der Magensaft hat zweifellos eine gewisse antiseptische Wirkung und ist auch hei . 
Hospitalbrand brauchbar befunden. Da Herr Dr. Menzel vor nicht langer Zeit diesen Gegenstand 
historisch und kritisch nach eigenen Beobachtungen trefflich behandelt hat. so verweise ich auf dessen 
Arbeit**). 

Von den antiseptischen Producten der Gährung ist der Ale oho 1 relativ am besten practisch 
verwendbar und am längsten verwendet. Wein und Alcohol sind mit die ältesten Verbandmittel- so 
oft auch die Intentionen, mit denen diese ..geistigen" Substanzen angewandt sind, gewechselt haben. 
Der Alcohol wird bis auf die neueste Zeit von manchen Chirurgen als Verhandmittel angewandt; so 
empfindlich brennend er auf frische Wunden wirkt, so wird er doch auf srranulirenden oder a-eschwungen 
Flachen meist gut vertragen. Üer Grund, warum der Alcoholverband, für den sich theoretisch so viel 
Gutes sagen lässt, doch so wenig in der Praxis verwandt wird, liegt wohl darin, dass seine Wirkung 
wegen der raschen Verdunstung eine nur sehr vorübergehende ist; der Verband müsste, sehr oft ge¬ 
wechselt werden, wenn 'er wirklich desodorirend und desinficirend wirken sollte; als desinficirendes 
Mittel .für Verbandstücke steht der Alcohol gewiss sehr hoch, als desinficirender Wundverband ist seine 
Wirkung eine gar zu flüchtige. — 

Starker Essig und conceiitrirte Essigsäure smd mindestens ebenso schmerzhaft auf Wunden 
als caustisches Kali, daher nicht verwendbar; schwacher Essig dürfte wie alle Säuren eine in alka¬ 
lischem Elter wuchernde Coecos-Vegetatioii wesentlich in ihrem Stoffwechsel modificiren, ob aber da¬ 
durch ein erheblicher Nutzen gestiftet würde, ist zweifelhaft. 

Von grosser Bedeutung sind einige essigsaure Salze. ' 

Das essigsaure Bleioxyd in Fom der Aq. Plumhi oder mit Zusatz von Alcohol als Aipua 
Goulardi angewandt, ist eines der ausgezeichnetsten desinficirenden Verbandmittel. Die gleiche Vortreff¬ 
lichkeit bietet die von Burow so warm empfohlene essigsaure Thon er de. Beide Salze todten seihst 
in schwacher Lösung die Bacterien und wirken adstringirend auf die Wundflächen. Ich hezw'eifle 
keinen Augenblick, dass ein häufiger Verband mit diesen Wundwässem mindestens den gleichen Erfolg 
haben würde, wie die Verbände mit Carholsäure; sie scheinen etwas aus der Mode gekommen zu sein, 
weil sie keine sehr erhebliche desodorirende Kraft haben; ich kann ihre Anwendung zumal zur Des-. 
infichung der Verbandmaterialien nicht genug empfehlen. 

Von den Producten der trocknen Destillation der Holzkohle sind Holzessig und 
Oreosot vortrefflich desinficirende Mittel; ihr durchdringender Geruch macht sie wenig angenehm 
zum Gebrauch. 

Von den aus der Steinkohle gewonnenen Substanzen ist die Carbolsäure das jetzt 
beliebteste; die Einen finden den Geruch der Carbolsäure angenehm, den Anderen ist derselbe sehr 

*) Pfeiffer, Amer. Journ. of med. Se. 99. pag. 61. 1866. 
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zuwider. Die Carbolsäure hat vor Holzessig, Creosot-, Chlorkalk-Lösungen, Bleiessig und vielen anderen 
Verbandmitteln keine besonderen Vorzüge; Uber ihre phlogogene Wirkung, den geringen Schutz gegen 
Bacterienentwicklung, ihre leichte Eesorhirharkeit etc., ist schon vielfach gesprochen worden. Als Aetz- 
inittel hat die Carbolsäure keine Vortheile vor anderen Aetzmitteln. In Oel gelöst versetzt die Carhol¬ 
säure alle VerhandstUcke und eventuell das Bettzeug in einem schauderhaften Zustand; die dadurch 
entstehenden Flecke sind kaum zu tilgen. Als Desinfectionsmittel der auf die Wunde zu legenden 
Charpie ist die Carholsäurelösung sehr brauchbar. Wer bei sorgfältiger Anwendung dieses Mittels 
bessere Resultate hat, als früher, den flehen wir an, dasselbe ja beizubehalten. 

Steinkohlentheer mit Gyps (Coaltar, Gypsum bituminatum, Desodorizing powder) ist ein 
sehr brauchbai'es Mittel auf gangränösen Wunden; es nimmt den Gestank auch nur, wenn es täglich 
zwei Mal aufgestrent wird; doch wirkt es theils durch den Theer, theils auch dadurch, dass der Gyps 
den Wunden stark Wasser entzieht, antiseptisch, Bacterien-tödtend. 

Mit Petroleum*) die Wunden zu verbmden. und den etwaigen Gestank der Krankenzimmer 
dadurch zu maskiren, werde ich mich kaum entschliessen können. 


Mangel an antiseptischen Verbandmitteln haben wir, wie man'aus dieser keineswegs vollständigen 
Aufzählung sieht, nicht. Wären die accidentellen septischen Wundkrankhelten mit antiseptischen Me- 
dicamenten zu heilen, dann waren wir dem erstrebten Ziel ganz nahe. Ich meine, es müsste jeder 
erfahrene Chinirg mir Recht geben, wenn ich behaupte, dass das Heil der Verwundeten in der Zukunft 
nicht von der Entdeckung neuer Verbandmittel abhängt, sondern vpn unserer unermlldlichen Arbeit 
in dem Aufsuchen und Beachten aller der Verhältnisse, welche zur Entstehung und zum Verlauf der 
accidentellen Wundkrankheiten m Beziehung stehen. 

*) Znndel. Die Vernarbung fordernde Wirkung des Petroleum, G.iz, des Hopit, 80. 1861. J. Payrer.^ On tlie use 
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Tafel rv. 

Fig. 27 —81, Bacteria. Glia-and Petalobactcvia, Stieptobacteria. pag. 16. 

Fig. 27. Microbactevia; a Entwicklung aus feinstem Gliaooecos; i> Entwicklung dieses Gliacoccos aus trocknen Sporen; 

c feinste Glia- und Petalobaeteria; d liänUgsto kleinste Endforiu yon Coccobacteriavegetationcn, lebhaft beweglich; 
Schwärmsporen gewöhnlich als Vibrionen bezeichnet; e zusammeubängende Züge von Gliabacteria, gelegentlich 
palmelloide Formen in und auf den Bactcrienrascn bildend. — Von dev Oberfläche faulenden Blutes, gekochten und 
ungekochten Fleischwassers. 

Fig. 28. Die gleichen Formen von Mesobacteria von faulendem gekochtem Fleischwasser; a Entwicklung ans Gliacoccos; 

•J Petalobaeteria; c kurze dicke Bactcriatormcn von einem Infus gekochten Eigelbs, sehr hänflg auch auf Fleisoh- 
wasser; d d Gliabacteria. 

ähnlich wie bei Oidinm vorkommend; d Entwicklung ans Luftsporen. 

Fig. 30. Direct beobachtete Thcilnngen von Bacterien und Loslösung eines Endstückes unter heftigen Bewegungen. Reihen¬ 
folge: aßy. 

Feinste Streptobactcria, bei welchen die Zusammensetzung aus einzelnen Stücken auch mit den stärksten Vergrösse- 

rnngen nicht immer zu erkennen. (Leptothrix einiger Autoren, Desmobacteria Cohn), aus einem Rasen auf gekochter 

Pasteur’sohor Flüssigkeit; o stark geschlängelte lebhaft bewegliche Formen ans dem Brei eines Momagoschwürs 


Fig. 81. 


























































